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PRESENTACIÓN  
 
El Ministerio de Salud y Protección Social en relación con la Gestión de la Salud Pública, ha 

establecido directrices para la ejecución, seguimiento y evaluación del Plan de Salud Pública de 

Intervenciones Colectivas – PIC mediante resolución número 518 de 2015 y la resolución 3280 de 

2018, con el fin de impactar positivamente los determinantes sociales de la salud e incidir en los 

resultados en salud, a través de la ejecución de intervenciones colectivas o individuales de alta 

externalidad en salud definidas en la presente resolución, desarrolladas a lo largo del curso de 

vida, en el marco del derecho a la salud y de lo definido en el Plan Decenal de Salud Pública. 

La ESE Hospital del Perpetuo Socorro de Villavieja; ha realizado un contrato interadministrativo 

con la Secretaria de Salud Departamental en el que se detallan un plan de actividades para apoyar 

y concurrir la ejecución del PIC del municipio.  

 
INTRODUCCIÓN 
 
Los determinantes sociales de la salud son definidos por la organización mundial de la salud 

(OMS) como “las circunstancias en que las personas nacen, crecen, viven, trabajan y envejecen, 

incluido el sistema de salud. Esas circunstancias son el resultado de la distribución del dinero, el 

poder y los recursos a nivel mundial, nacional y local, que depende a su vez de las políticas 

adoptadas”.  

El plan de intervenciones colectivas (PIC) es un plan complementario al Plan Obligatorio de Salud 

- POS Y a otros beneficios, dirigido a intervenir los determinantes sociales de la salud con el fin de 

generar un impacto positivo por medio de acciones individuales y colectivas.  

Este informe tiene como objetivo analizar la situación de salud de la población que habita en el 

municipio de Villavieja, a través de la aplicación de encuestas de viviendas saludables y a 

poblaciones laborales del sector informal; a su vez también se realizar intervenciones educativas, 

actividades físicas y lúdicas, búsqueda activa de casos de interés en salud pública, demanda 

inducida, actividades de promoción y prevención, y articulación con otros sectores para 

intervenciones que lo ameriten a nivel individual y familiar en el área urbana y rural.  

El grupo de apoyo PIC realizará cada una de las actividades con activa participación social, 

apoyándose y articulándose con grupos, organizaciones y redes sociales y comunitarias; 

organismos no gubernamentales o de base comunitaria con experiencia en temas de salud, 



asegurando que el lugar donde se realicen, cumpla con condiciones óptimas de capacidad, 

accesibilidad, amplitud, comodidad, iluminación, limpieza y ventilación, para finalmente elaborar 

un informe para la documentación de las acciones a desarrollar en el marco del PIC sobre 

ejecución técnica. 

 
 JUSTIFICACIÓN  
 
La OMS /OPS reactivaron el compromiso y reconocen que la Atención Primaria en Salud –APS- 

constituye la estrategia principal del sector salud para que los países alcancen los Objetivos de 

Desarrollo del Milenio. La Atención Primaria en Salud es entendida como el conjunto de cuidados 

de salud, construidos sobre métodos y tecnologías prácticas, científicamente fundamentadas, 

socialmente aceptadas y puestas al alcance de todos los individuos y familias de la comunidad 

mediante su plena participación, obteniendo como resultado procesos de mejoramiento continuo 

de la calidad de vida de nuestra población.  

ACTIVIDADES CONTRATADAS 

1. GENERALES  
 

1. Cumplir el objeto del Contrato, en la forma y tiempo pactado. 

 
La ESE DEL PERPETUO SOCORRO ha dado cumplimiento con lo establecido en el contrato          
No. 986 de 2021 
 

2. Dar cumplimiento a las obligaciones con el sistema de seguridad social en salud, 
pensión, sistema general de riesgos laborales y aportes parafiscales, cuando haya 
lugar a ello y presentar los documentos respectivos que así lo acrediten, conforme 
lo establecido en el artículo 50 de la Ley 789 de 2002 y demás normas que regulen la 
materia. Acreditar durante la ejecución del Contrato el cumplimiento de dichas 
obligaciones. 

 
La E.S.E. Hospital Perpetuo Socorro de Villavieja– Huila, se encuentra a PAZ Y SALVO, con las 
obligaciones frente al Sistema General de Seguridad Social en Salud Integral (Salud, Pensión y 
ARL) al igual que con los Aportes Parafiscales (I.C.B.F, SENA, Caja de Compensación familiar), 
en cumplimiento de la ley 789 del 2002, modificado por la ley 828 del 10 de julio de 2003 y se 
encuentra a paz  y salvo; de  los 6  últimos  meses, desde el mes de Mayo hasta Noviembre de 
2021. 

 



La ESE DEL PERPETUO SOCORRO entidad identifica con el NIT 813.011.566-3, ha causado y 
cancelado de manera oportuna los Aportes al Sistema General de Seguridad Social comprendido 
por los aportes parafiscales, riesgos laborales, aportes a salud y aportes por pensión, por el 
personal de planta vinculado; de acuerdo a los registros y soportes contables del archivo de la 
Institución correspondientes al mes de Noviembre del 2021 En constancia firma el Contador de la 
ESE Hospital del Perpetuo Socorrro y la Gerente. 
 

 
3. Asumir y acreditar el pago de los salarios, prestaciones sociales, indemnizaciones 

y/o honorarios de todo el personal requerido en la ejecución del Contrato y garantizar 
que la celebración y ejecución de los subcontratos necesarios también cumplan con 
sus obligaciones laborales. Acreditar durante la ejecución del Contrato el 
cumplimiento de dichas obligaciones. 

 
La ESE HOSPITAL DEL PERPETUO SOCORRO ha cumplido cabalmente con esta actividad 
disponiendo de los recursos técnicos, humanos y financieros  

 
 

4. Atender de manera oportuna y organizada la realización de las diferentes actividades 
a desarrollar, garantizando la logística necesaria para la realización de las mismas, 
de acuerdo a las especificaciones, cantidades y características establecidas en los 
anexos técnicos que hacen parte integral del contrato. 

 
La ESE HOSPITAL DEL PERPETUO SOCORRO ha cumplido cabalmente y organizada la 
realización de las diferentes jornadas y actividades a desarrollarse, garantizando la logística 
necesaria para la realización de las mismas, de acuerdo a las especificaciones, cantidades y 
características técnicas establecidas en el proceso contractual. 

 
 

5. Poner a disposición un equipo operativo integral de profesionales y auxiliares que 
organice y desarrolle las actividades necesarias para la ejecución del objeto 
contractual así: 

 
La ESE HOSPITAL DEL PERPETUO SOCORRO ha cumplido cabalmente con esta actividad 
disponiendo de los recursos técnicos, humanos y financieros  
 
  



 

PERFIL 
 

NOMBRE  DOCUMENTO 
DE 

IDENTIDAD 

NO. 
CONTRATO 

MESES 
CONTRATADO 

VALOR TOTAL 
DE CONTRATO 

COORDINADORA  
DIANA CAROLINA 
TRUJILLO MURCIA  

1083888992 213 4 MESES  10.000.000 

ENFERMERA  

PAULA ANDREA MORA 
MEDINA  

 

10752752785 
 

295 
 

4 meses  
 

10 800 000 
 

PSICOLOGO  

JESUS EDUARDO YARA 
BERMUDEZ  

 

7729956 
 

220 
 

3 MESES  
 

4.560.000 
 

PSICOLOGA  

CAROLINA HERMANDEZ 
VANEGAS  

 

1075243785 
 

212 
 

3 MESES  
 

5.400.000 

TECNICO  SALUD PRASS 
 

KAREN YULISSA 
CASTILLO HERMOSA  

 

1078778540 
 

258 
 

2 MESES  
 

2.800.000 

TECNICO SALUD VACUNACION 
 

FANORIS CARDOZO 
ROBLES  
 

  3 MESES  4.200.000 

TECNICO SALUD PIC 
 

TARCICIO DIAZ RAMIRE  
 

7.703.273 
 

215 
 

3 MESES  
 

4.200.000 
 

TECNICO SALUD PIC 
 

ANGELICA TOVAR 
MARQUEZ   

 

26.601.387 238 3 MESES  4.350.000 
 

LIDER COMUNITARIO 

 

JOSE NEFTALI NIÑO 
CARDOZO  

 

4.945.366 
 

217 
 

3 MESES  4.200.000 
 

LIDER COMUNITARIO 
 

LUIS GABRIEL 
RODRIGUEZ  

4.949.717 215 2 MESES 2.200.000 

TOTAL      

 

6. Disponer de un coordinador para la ejecución de las acciones del PIC, que acredite 
perfil de profesional de la salud o ciencias sociales con experiencia mínima de dos 
años certificada en el desarrollo de Planes de Intervenciones colectivas.  

 

El Plan de Intervenciones Colectivas cuenta con DIANA CAROLINA TRUJILLO MURCIA, 
profesional en PSICOLOGIA identificada con la cédula de ciudadanía No. 1.083.888.992 adscrita 
a la ESE HOSPITAL  DEL PERPETUO SOCORRO y quien apoya en la ejecución del contrato No. 
968 de 2021. 
 

7. Proveer todos los bienes y servicios requeridos para la ejecución y cumplimiento 
del objeto contractual. 

 
La ESE HOSPITAL DEL PERPETUO SOCORRO ha cumplido cabalmente con esta actividad 
disponiendo de los recursos técnicos, humanos y financieros.  
 

1. Asumir los costos de transporte de los elementos requeridos para la ejecución del 
objeto contractual. 

 
La ESE DEL PERPETUO SOCORRO ha cumplido cabalmente con esta actividad disponiendo de 
los recursos técnicos, humanos y financieros 
 

2. Garantizar el cumplimiento de las normas vigentes sobre seguridad industrial para 
la ejecución del Contrato, en especial los elementos de protección personal y 
bioseguridad necesarios para la prevención de Covid-19 y la ejecución de 
actividades entre otras; manipulación de equipos, herramientas y todos los 
elementos que se utilicen, para la totalidad del talento humano que interviene en las 
actividades; manipulación de equipos, herramientas y todos los elementos que se 
utilicen para el cumplimiento del objeto del Contrato. 

 



La ESE HOSPITAL DEL  PERPETUO SOCORRO ha suministrado elementos de protección al 
personal  que ejecuta las actividades descritas en el contrato No. 968 de 2021 
 

3. Realizar las actividades del Plan de intervenciones colectivas de manera articulada 
entre los equipos operativos del PIC municipal, PIC de concurrencia del 
departamento y equipo de gestión zonal, dispuestos por la Secretaría de salud 
departamental. 

 
El equipo PIC del Municipio de Villavieja ha realizado las acciones de PIC de concurrencia con los 
equipos zonales de acuerdo con las instrucciones del Comité técnico del plan de intervenciones 
colectivas. 
 

 
4. Presentar a la Secretaria de Salud Departamental y a la DLS los informes parciales 

requeridos y un informe final en medio físico y magnético anexando evidencia 
fotográfica, videografía, evaluación del cumplimiento de las actividades pactadas, 
entre otros, 

 
Con el presente informe parcia y sus soportes, se está dando cumplimiento a lo establecido en el 
contrato No. 986 del 2021 con sus correspondientes soportes anexos en físico y magnético. 
 

 
5. Suministrar al supervisor del Contrato toda la información que le sea solicitada para 

verificar el correcto y oportuno cumplimiento de las obligaciones contractuales, de 
acuerdo con los artículos 4° y 5° de la Ley 80 de 1993. 

 
Con el presente informe parcial  y sus soportes, se está dando cumplimiento a lo establecido en 
el contrato No. 986 del 2021 con sus correspondientes soportes anexos en físico y magnético. 
 

6. Reportar de manera inmediata al supervisor del Contrato, sobre cualquier novedad, 
anomalía, eventualidad o irregularidad que pueda afectar la ejecución del Contrato. 

 
Hasta la fecha se han realizado la notificación de las novedades presentadas al equipo zonal y al 
supervisor del contrato.  
 

7. Acatar de manera oportuna las recomendaciones u observaciones dadas por el 
supervisor, en cuanto a requerimientos técnicos, administrativos, financieros y 
demás en el desarrollo del Contrato. 

 

Hasta la fecha se han cumplido a cabalidad las recomendaciones dadas por el equipo técnico de 
Salud pública y financiera de la Secretaría de Salud Departamental 
 

8. Reparar los daños e indemnizar los perjuicios que cause al DEPARTAMENTO por el 
incumplimiento del CONTRATO. 

 
Hasta la fecha de ejecución del Contrato, no ha presentado perjuicios causados por 
incumplimiento. 
 

 
9. Mantener las condiciones ofrecidas durante la ejecución del Contrato. 



La ESE ha mantenido las condiciones ofrecidas y que quedaron plasmadas en el contrato 
interadministrativo No. 968 de 2021 en relación a personal, transportes, insumos, suministros y 
aspectos de logística  
 
 

10. Las demás inherentes al objeto y la naturaleza del Contrato y aquellas indicadas por 
el supervisor para el cabal cumplimiento del objeto del Contrato. 

 

Sin novedades. 

2. ACTIVIDADES ESPECÍFICAS 

INTERVENCIÓN No. 1: CARACTERIZACIÓN SOCIAL Y 

AMBIENTAL EN ENTORNOS DE VIDA COTIDIANA 

 
1.1.  POBLACIÓN ADULTO MAYOR 

 
DIMENSIÓN: Gestión diferencial de poblaciones vulnerables / Seguridad Alimentaria y Nutricional 
 

1.1.1. REVALIDAR LA CARACTERIZACIÓN DE LA POBLACIÓN ADULTO MAYOR EN CONDICIÓN 

DE NEGLIGENCIA Y/O ABANDONO Y/O MALNUTRICIÓN QUE NO FUE IDENTIFICADA CON 

RIESGO DURANTE LA VIGENCIA 2020:  

 

META: Población beneficiada potencial de la actividad es de 304 Adultos mayores. 

A. Identificar en la población de ADULTO MAYOR :  

- Datos sociodemográficos. 

 

Población revalidada según sexo: 

 

Hombres Mujeres Otro Total 

118 186 0 304 

 

Población revalidada según grupo de Sisbén: 

 

GRUPO TOTAL 

Grupo A 92 

Grupo B 146 

Grupo C 64 

Grupo D 1 

No encuestado 1 

TOTAL 304 

 



Población revalidada según enfoque diferencial: 

 

ENFOQUE POBLACION 

Pobreza extrema. 1 

Víctima del conflicto armado. 13 

Población con Discapacidad. 25 

Población Étnica. 0 

Habitante de Calle. O 

LGTBI 0 

Ninguna. 265 

TOTAL 304 

 

Población revalidada según Pertenencia étnica: 

 

GRUPO POBLACION 

Indígena. 0 

ROM 0 

NARP 0 

Ninguno. 0 

TOTAL 0 

 

Población revalidada según área de residencia: 

 

AREA POBLACION 

Urbana 116 

Rural 188 

TOTAL 304 

 

Población revalidada según régimen de afiliación: 

 

REGIMEN POBLACION 

Contributivo 0 

Subsidiado 302 

Especial 2 

Pobre no asegurado 0 

Ninguno. 0 

TOTAL 304 

 

Población revalidada según EAPB: 

 

REGIMEN POBLACION 

ASMET SALUD 172 

COMFAMILIAR 114 

ECOOPSOS 16 

SANIDAD MILITAR 2 



EAPB 1 0 

EAPB 1 0 

EAPB 1 0 

TOTAL 304 

 

Población revalidada según comorbilidades: 

 

COOMORBILIDAD POBLACION 

Diabetes Mellitus 137 

Hipertensión Arteria 114 

Ninguna 46 

Otra 7 

 

Población revalidada según estado nutricional: 

 

DX NUTRICIONAL POBLACION 

Delgadez 10 

Normal 106 

Sobrepeso 131 

Obesidad 57 

TOTAL 304 

 

Población revalidada según condición del adulto mayor: 

 

CONDICIÓN   POBLACION 

Abandono 0 

Maltrato físico. 0 

Maltrato Psicológico. 0 

Violencia Intrafamiliar 0 

Ninguno. 0 

TOTAL 0 

 

El equipo PIC del Municipio de Villavieja realizó la caracterización de 50 adultos mayores en el 2020, 
desarrollando revalidación en el 2021 de 304 adultos mayores, a través de llamadas telefónicas y cruce con 
diferentes fuentes de información. Las fuentes de información o registros institucionales, con las cuales se 
validó la información, fueron:  
 

o Base de Datos Sisben IV 
o Base de datos de personas Crónicas de Villavieja 
o Base Maestra del régimen Subsidiado de Villavieja 
o Base Maestra del régimen contributivo de Villavieja 
o RIPS de la ESE Hospital del Perpetuo Socorro 

 
 

B. Realizar el cruce de la base de datos de la POBLACIÓN ADULTO MAYOR caracterizada, con 
las diferentes bases de datos de las poblaciones caracterizadas. 

 



El archivo EXCEL producto del FORMULARIO No.1 CARACTERIZACION SOCIAL Y AMBIENTAL EN 
ENTORNOS DE LA VIDA COTIDIANA - ADULTO MAYOR - PIC HUILA 2021, se cruzó con las demás 
archivos EXCEL, generados de los formularios de caracterización de las demás poblaciones: Población 
mayor de 40 años con enfermedades no transmisibles (hipertensión arterial, diabetes, EPOC, enfermedad 
renal crónica);  Personas con riesgo o diagnóstico de  tuberculosis - lepra; Habitante de Calle; Población 
víctimas del conflicto armado;  Personas con discapacidad;  Madres gestantes, lactantes y neonatos,  
Trabajadores informales,  Población con cáncer. 
 
Producto del anterior cruce de base de datos, se identificó 304 adultos mayores, los cuales fueron cargados 
en el FORMULARIO No.1 CARACTERIZACION SOCIAL Y AMBIENTAL EN ENTORNOS DE LA VIDA 
COTIDIANA - ADULTO MAYOR - PIC HUILA. 
 
Teniendo en cuenta el punto de revalidación y cruce de base de datos, se cargó en total 304 adultos 

mayores en el FORMULARIO No.1 CARACTERIZACION SOCIAL Y AMBIENTAL EN ENTORNOS DE LA 
VIDA COTIDIANA - ADULTO MAYOR - PIC HUILA, de los cuales 39, se identificaron con riesgo en el 2021. 

A continuación, se registra el número de casos índices 2021 (casos con riesgo identificados en la presente 
vigencia) según el tipo de riesgo: 
 
 

RIESGOS 2021 NUMERO 

RIESGO EN SALUD 32 

RIESGO SOCIAL 3 

RIESGO AMBIENTAL 4 

OTROS RIESGOS 0 

POBLACIÓN SIN RIESGO 0 

 
Dentro de los principales riesgos identificamos por tipo los siguientes: 
 

RIESGOS EN SALUD ADULTOS MAYORES 

RIESGO 1 32 

RIESGO 2 0 

RIESGO 3 0 

RIESGO 4 0 

RIESGO 5 0 

RIESGO 6 0 

RIESGO 7 0 

RIESGO 8 0 

RIESGO 9 0 

RIESGO 10 0 

 
RIESGOS SOCIALES ADULTOS MAYORES 

RIESGO 1 3 

RIESGO 2 0 

RIESGO 3 0 

RIESGO 4 0 

RIESGO 5 0 

RIESGO 6 0 



RIESGO 7 0 

RIESGO 8 0 

RIESGO 9 0 

RIESGO 10 0 

 
 

RIESGOS AMBIENTALES ADULTOS MAYORES 

RIESGO 1 4 

RIESGO 2 0 

RIESGO 3 0 

 
- CANALIZAR HACIA LA OFERTA INSTITUCIONAL A LOS ADULTOS MAYORES QUE DURANTE LA 
VIGENCIA 2021 FUERON REVALIDADOS, CARACTERIZADOS E IDENTIFICADOS CON RIESGO 
(Casos índices nuevos). 
 
Una vez identificados los casos índices 2021, se procede a clasificar el tipo de riesgo y canalizar la oferta 
institucional pertinente. El equipo PIC del municipio de Villavieja, CANALIZÓ a 39 adultos mayores a la 
oferta institucional de acuerdo a la siguiente tabla: 
 

RIESGOS EN SALUD ADULTOS MAYORES 

CANALIZADOS 

E.S.E HOSPITAL DEL PERPETUO SOCORRO 
 

 

32 

ENTIDAD 2 0 

ENTIDAD 3 0 

ENTIDAD 4 0 

TOTAL 32 

 
RIESGOS SOCIALES ADULTOS MAYORES 

CANALIZADOS 

ALCALDIA MUNICIPAL DE VILLAVIEJA 

 

 

3 

ENTIDAD 2 0 

ENTIDAD 3 0 

ENTIDAD 4 0 

TOTAL 3 

 
RIESGOS AMBIENTALES ADULTOS MAYORES 

CANALIZADOS 

ALCALDIA MUNICIPAL DE VILLAVIEJA 
 

 

4 

ENTIDAD 2 0 

ENTIDAD 3 0 

ENTIDAD 4 0 

TOTAL 4 

 
 



- REALIZAR EL RESPECTIVO SEGUIMIENTO DE ACUERDO A LAS INDICACIONES DEL “ANEXO 
TÉCNICO DE CANALIZACIÓN Y SEGUIMIENTO”. 
 

 
El seguimiento a los casos canalizados, se realizó por medio de comunicación escrita, solicitando 
información de los avances o atenciones efectivas realizadas por las instituciones a los cuales se notificó el 
caso.  
 
En concordancia con lo anterior, de los 39 adultos mayores canalizados a la oferta institucional en el 2021, 

el equipo de PIC Concurrente, realizó seguimiento a 34 adultos mayores. A continuación, se especifica el 
número de adultos mayores canalizados por institución y el resultado del seguimiento:  
 

RIESGOS EN SALUD ADULTOS MAYORES 

CANALIZADOS 

RIESGOS EN SALUD  

CON SEGUIMIENTO 

SEGUIMIENTOS 

EFECTIVOS 

E.S.E HOSPITAL DEL 

PERPETUO SOCORRO 

32 32 32 

ENTIDAD 2 0 0 0 

ENTIDAD 3 0 0 0 

ENTIDAD 4 0 0 0 

TOTAL 0 0 0 

 
RIESGOS SOCIALES ADULTOS MAYORES 

CANALIZADOS 

RIESGOS SOCIALES  

CON SEGUIMIENTO 

SEGUIMIENTOS 

EFECTIVOS 

ENTIDAD 1 3 2 2 

ENTIDAD 2 0 0 0 

ENTIDAD 3 0 0 0 

ENTIDAD 4 0 0 0 

TOTAL 0 0 0 

 
RIESGOS 

AMBIENTALES 

ADULTOS MAYORES 

CANALIZADOS 

RIESGOS AMBIENTALES  

CON SEGUIMIENTO 

SEGUIMIENTOS 

EFECTIVOS 

ENTIDAD 1 4 0 0 

ENTIDAD 2 0 0 0 

ENTIDAD 3 0 0 0 

ENTIDAD 4 0 0 0 

TOTAL 0 0 0 

 
 
1.1.2. REALIZAR SEGUIMIENTO AL ESTADO ACTUAL DE SALUD Y/O SOCIAL DE LOS ADULTOS 

MAYORES CARACTERIZADOS Y CANALIZADOS DURANTE LA VIGENCIA 2020 (Casos 
índices previos), de acuerdo a las indicaciones del Anexo técnico de canalización y 
seguimiento. 

 
META: 50 SEGUIMIENTOS 

 
El equipo de PIC Concurrente del municipio de Villavieja, realizó seguimiento a los casos canalizados 
durante la vigencia 2020, por medio de comunicación escrita, solicitando información de los avances, 
atenciones efectivas y estado actual del caso.  
 
Teniendo en cuenta lo anterior, el programa de PIC Concurrente 2020 del municipio de Villavieja, identificó 
con riesgo 50 adultos mayores, realizando seguimiento en el 2021 a 42, con los siguientes resultados: 



 
 

RIESGOS EN SALUD ADULTOS MAYORES 

CANALIZADOS 

RIESGOS EN SALUD  

CON SEGUIMIENTO 

SEGUIMIENTOS 

EFECTIVOS 

E.S.E HOSPITAL DEL 

PERPETUO SOCORRO 

41 41 41 

ENTIDAD 2 0 0 0 

ENTIDAD 3 0 0 0 

ENTIDAD 4 0 0 0 

TOTAL 41 41 41 

 
RIESGOS SOCIALES ADULTOS MAYORES 

CANALIZADOS 

RIESGOS SOCIALES  

CON SEGUIMIENTO 

SEGUIMIENTOS 

EFECTIVOS 

ENTIDAD 1 1 1 1 

ENTIDAD 2 0 0 0 

ENTIDAD 3 0 0 0 

ENTIDAD 4 0 0 0 

TOTAL   1 1 1 

 
RIESGOS AMBIETAL ADULTOS MAYORES 

CANALIZADOS 

RIESGOS AMBIENTALES  

CON SEGUIMIENTO 

SEGUIMIENTOS 

EFECTIVOS 

ENTIDAD 1 0 0 0 

ENTIDAD 2 0 0 0 

ENTIDAD 3 0 0 0 

ENTIDAD 4 0 0 0 

TOTAL 0 0 0 

 
 
1.1.3. CARACTERIZAR EL GRUPO FAMILIAR DE LOS ADULTOS MAYORES CARACTERIZADOS Y 

CANALIZADOS DURANTE LA VIGENCIA 2020 (Casos índices previos) Y EL GRUPO 
FAMILIAR DE LOS ADULTOS MAYORES REVALIDADOS, CARACTERIZADOS E 
IDENTIFICADOS CON RIESGO DURANTE LA VIGENCIA 2021 (Casos índices nuevos). 

 
META: 100 CARACTERIZACIONES 

 
El equipo de PIC Concurrente del municipio de Villavieja, adelantó caracterizaciones familiares a los adultos 
mayores clasificados como casos índices por identificación de un riesgo durante la vigencia 2020 y 2021, 
por medio de visita a sus domicilios, obteniendo lo siguiente: 
 

TIPO DE CASO 

INDICE 

TOTAL DE CASOS 

INDICES  

No. DE CARACTERIZACIONES 

FAMILIARES REALIZADAS 

CASO INDICE 

PREVIO (2020) 

50 14 

CASO INDICE 

NUEVO (2021) 

50 8 

 
Población caracterizada por ciclo de vida y sexo: 



 
PRIMERA INFANCIA: 
 

CICLO DE VIDA FEMENINO MASCULINO OTRO TOTAL 

POBLACIÓN 

Primera Infancia 0 0 0 0 

 
Dentro de los principales riesgos identificamos por tipo los siguientes: 
 
 
 

RIESGOS EN SALUD N° DE EVENTOS 

Menor que no se encuentra en la 

RPMS 
0 

Esquema de vacunación incompleto 0 

El menor NO está en control para su 

enfermedad crónica. 
0 

Tratamiento para enfermedad crónica 

NO oportuna. 
0 

Pérdida de visión 0 

Pérdida de audición 0 

Riesgo de diagnóstico de leucemia 0 

Riesgo de diagnóstico de epilepsia 0 

Sintomático respiratorio 0 

Sintomático de piel 0 

Riesgo de deficiencia de estructura o 

cognitiva 
0 

Riesgo en salud bucal 0 

Riesgo de desnutrición  0 

Desnutrición 0 

Abuso sexual 0 

   
RIESGOS SOCIALES N° DE EVENTOS 

Situación de negligencia 0 

Maltrato infantil 0 

RIESGO 3 0 

RIESGO 4 0 

RIESGO 5 0 

RIESGO 6 0 

RIESGO 7 0 

RIESGO 8 0 

RIESGO 9 0 

RIESGO 10 0 

 
 

RIESGOS AMBIENTALES N° DE EVENTOS 

RIESGO 1 0 

RIESGO 2 0 



 
 
INFANCIA: 

 
CICLO DE VIDA FEMENINO MASCULINO OTRO TOTAL 

POBLACIÓN 

Infancia 0 0 0 0 

 
Dentro de los principales riesgos identificamos por tipo los siguientes: 
 
 

RIESGOS EN SALUD N° DE EVENTOS 

Menor que no se encuentra en la 

RPMS 
0 

Esquema de vacunación incompleto 0 

El menor NO está en control para su 

enfermedad crónica. 
0 

Tratamiento para enfermedad crónica 

NO oportuna. 
0 

Pérdida de visión 0 

Pérdida de audición 0 

Riesgo de diagnóstico de leucemia 0 

Riesgo de diagnóstico de epilepsia 0 

Sintomático respiratorio 0 

Sintomático de piel 0 

Riesgo de deficiencia de estructura o 

cognitiva 
0 

Situación de negligencia 0 

Riesgo en salud bucal 0 

Riesgo de delgadez 0 

Delgadez 0 

Obesidad 0 

Abuso sexual 0 

  

 
RIESGOS SOCIALES N° DE EVENTOS 

Maltrato infantil 0 

Trabajo infantil 0 

Alta permanencia en calle 0 

Niños, niñas con situación de vida en 

calle 
0 

RIESGO 7 0 

RIESGO 8 0 

RIESGO 9 0 

RIESGO 10 0 

 
RIESGOS AMBIENTALES N° DE EVENTOS 

RIESGO 1 0 



RIESGOS AMBIENTALES N° DE EVENTOS 

RIESGO 2 0 

 
 
ADOLESCENCIA: 
 

CICLO DE VIDA FEMENINO MASCULINO OTRO TOTAL 

POBLACIÓN 

Adolescencia 0 0 0 0 

 
Dentro de los principales riesgos identificamos por tipo los siguientes: 
 

RIESGOS EN SALUD N° DE EVENTOS 

Adolescente que no se encuentra en la 

RPMS 
0 

Esquema de vacunación incompleto 0 

No ha sido vacunado contra COVID-19 0 

El menor NO está en control para su 

enfermedad crónica. 
0 

Tratamiento para enfermedad crónica 

NO oportuna. 
0 

Riesgo diagnóstico de epilepsia 0 

Sintomático respiratorio 0 

Sintomático de piel 0 

No ha recibido asesoría para 

planificación familiar 
0 

Adolescente en estado de gestación 0 

Adolescente en estado de gestación, 

que NO encuentra en la ruta materno 

perinatal 

0 

Embarazos previos 0 

Riesgo de deficiencia de estructura o 

cognitiva 
0 

Situación de abandono (persona con 

discapacidad) 
0 

Riesgo en salud bucal 0 

Delgadez 0 

Obesidad 0 

Abuso sexual 0 

 
RIESGOS SOCIALES N° DE EVENTOS 

Consumo SPA 0 

Intento de Suicidio 0 

Matoneo 0 

Alta permanencia en calle 0 

Niños, niñas y adolescentes 

con situación de vida en calle 

0 

Trabajo infantil 0 

 
 

RIESGOS AMBIENTALES N° DE EVENTOS 



RIESGO 1 0 

RIESGO 2 0 

 
 
JUVENTUD: 

 
CICLO DE VIDA FEMENINO MASCULINO OTRO TOTAL 

POBLACIÓN 

JUVENTUD 0 0 0 0 

 
Dentro de los principales riesgos identificamos por tipo los siguientes: 
 

RIESGOS EN SALUD N° DE EVENTOS 

Joven que no se encuentra en la RPMS 0 

Esquema de vacunación incompleto 0 

No ha sido vacunado contra COVID-19 0 

Joven que NO está en control para su 

enfermedad crónica. 
0 

Tratamiento para enfermedad crónica 

NO oportuna. 
0 

Riesgo diagnóstico de epilepsia 0 

Sintomático respiratorio 0 

Sintomático de piel 0 

No ha recibido asesoría para 

planificación familiar 
0 

Joven que no se ha realizado la 

citología o fue hace más de un año 
0 

Joven en estado de gestación, que NO 

encuentra en la ruta materno perinatal 
0 

Riesgo de deficiencia de estructura o 

cognitiva 
0 

Situación de abandono (persona con 

discapacidad) 
0 

Riesgo en salud bucal 0 

Delgadez 0 

Sobrepeso u Obesidad 0 

Consumo SPA 0 

Intento de Suicidio 0 

 
RIESGOS SOCIALES N° DE EVENTOS 

Consumo SPA 0 

Intento de Suicidio 0 

RIESGO 1 0 

RIESGO 2 0 

RIESGO 3 0 

RIESGO 4 0 

RIESGO 5 0 

RIESGO 6 0 

RIESGO 7 0 



RIESGOS SOCIALES N° DE EVENTOS 

RIESGO 8 0 

RIESGO 9 0 

RIESGO 10 0 

 
 

RIESGOS AMBIENTALES N° DE EVENTOS 

RIESGO 1 0 

RIESGO 2 0 

 
 
 
 
ADULTEZ: 

 
CICLO DE VIDA FEMENINO MASCULINO OTRO TOTAL 

POBLACIÓN 

ADULTEZ 0 0 0 0 

 
Dentro de los principales riesgos identificamos por tipo los siguientes: 
 

RIESGOS EN SALUD N° DE EVENTOS 

Adulto que no se encuentra en la 

RPMS 
0 

Esquema de vacunación incompleto 0 

No ha sido vacunado contra COVID-19 0 

Adulto con enfermedad crónica 0 

Adulto NO está en control para su 

enfermedad crónica. 
0 

Tratamiento para enfermedad crónica 

NO oportuna. 
0 

Sintomático respiratorio 0 

Sintomático de piel 0 

No ha recibido asesoría para 

planificación familiar 
0 

Adulta que NO se ha realizado la 

citología o fue hace más de un año 
0 

Riesgo de cáncer de seno 0 

Riesgo de cáncer de próstata 0 

Riesgo de cáncer de colón o recto 0 

Adulta en estado de gestación, que NO 

encuentra en la ruta materno perinatal 
0 

Riesgo de deficiencia de estructura o 

cognitiva 
0 

Situación de abandono (persona con 

discapacidad) 
0 

Riesgo en salud bucal 0 

Delgadez 0 

Sobrepeso u Obesidad 0 

 



RIESGOS SOCIALES N° DE EVENTOS 

Intento de Suicidio 0 

Depresión 0 

RIESGO 3 0 

RIESGO 4 0 

RIESGO 5 0 

RIESGO 6 0 

RIESGO 7 0 

RIESGO 8 0 

RIESGO 9 0 

RIESGO 10 0 

 
 

RIESGOS AMBIENTALES N° DE EVENTOS 

RIESGO 1 0 

RIESGO 2 0 

 
 
   
VEJEZ: 
 

CICLO DE VIDA FEMENINO MASCULINO OTRO TOTAL 

POBLACIÓN 

VEJEZ 42 33 0 75 

 
Dentro de los principales riesgos identificamos por tipo los siguientes: 
 

RIESGOS EN SALUD N° DE EVENTOS 

Adulto mayor que no se encuentra en la 

RPMS 
23 

Esquema de vacunación influenza 

incompleto 
24 

NO ha sido vacunado contra COVID-19 3 

Adulto mayor con enfermedad crónica 47 

Adulto mayor NO está en control para 

su enfermedad crónica. 
6 

Entrega de medicamento NO oportuna 10 

Sintomático respiratorio 0 

Sintomático de piel 1 

No ha recibido asesoría para 

planificación familiar 
0 

Adulta mayor que NO se ha realizado la 

citología o fue hace más de un año 
18 

Riesgo de cáncer de seno 0 

Riesgo de cáncer de próstata 1 

Riesgo de cáncer de colón o recto 0 

Adulta en estado de gestación, que NO 

encuentra en la ruta materno perinatal 
0 

Riesgo de deficiencia de estructura o 

cognitiva 
0 

Adulto mayor en situación de abandono  0 

Riesgo en salud bucal 0 



Delgadez 3 

Obesidad 6 

Demencia  0 

 
RIESGOS SOCIALES N° DE EVENTOS 

Intento de Suicidio 0 

Depresión 0 

RIESGO 4 0 

RIESGO 5 0 

RIESGO 6 0 

RIESGO 7 0 

RIESGO 8 0 

RIESGO 9 0 

RIESGO 10 0 

 
 

RIESGOS AMBIENTALES N° DE EVENTOS 

RIESGO 1 0 

RIESGO 2 0 

 

 
Abordaje psicosocial 

El equipo de PIC Concurrente del municipio de Villavieja, adelantó 35 caracterizaciones familiares y la 

respectiva aplicación de la ficha psicosocial a las familias de los distintos grupos poblacionales, de casos 

índices por identificación de un riesgo durante la vigencia 2020 y 2021, por medio de visita a sus domicilios, 

obteniendo lo siguiente en el área familiar: 

Tipo de familia 

TIPO DE FAMILIA CANTIDAD PORCENTAJE 

Familia nuclear 23  

Familia sin hijos 6  

Familia homoparental 0  

Familia Reconstituida o 

compuesta  

0  

Familia monoparental  0  

Familia extensa   

Familia unipersonal 6  

Total 35  



 

En el municipio de Villavieja de un total de 35 fichas de abordaje psicosocial aplicadas se puede evidenciar 

que la tipología familiar con mayor proporción de 23 familias nucleares y 6 familias son hijos. 

Los ingresos mensuales promedio de las familias abordadas es de menos del medio salario mínimo legal 

vigente. 

Se puede evidenciar que en el municipio de Villavieja en la población adulto mayor, las familias están 

conformadas con integrantes no mayores a 3 personas, sus ingresos son menores de la mitad de un 

salario mínimo, teniendo buena relación entre los integrantes de la familia y sus vecinos, teniendo como 

base el respeto y el dialogo. 

 

 

 

Ingresos mensuales Cantidad PORCENTAJE 

Menos del medio salario mínimo 

legal vigente 

27  

Un salario mínimo legal vigente 4  

Más de un salario mínimo legal 

vigente 

0  

Otro  4  

Total 35  

 

Con respecto a si en los últimos dos años las familias recibieron algún tipo de ayuda o apoyo de alguna 

entidad u organización, se encontró que 29 familias si recibieron ayuda de tipo Económico por parte de los 

programas sociales: Colombia Mayo, Ingreso Solidario. 

La principal necesidad que perciben las familias está relacionada a la Económica. 

Principal necesidad Cantidad PORCENTAJE 

Vivienda 8  

Educación  0  

Laboral  1  

Recreación  0  

Psicosocial 0  



Otro 0  

TOTAL  9  

La principal necesidad de los hogares visitados en el municipio de Villavieja, esta relacionada con economía 

afectando esto a cada uno de los hogares ya que no pueden cumplir a su totalidad con las necesidades 

básicas diarias. 

Al interior de las familias NO se identificaron casos de maltrato o violencia alguna. 

 

CONVIVENCIA FAMILIAR  

Describa en la siguiente tabla cuales son los principales conflictos de la familia 

CONFLICTOS NUMERO PORCENTAJE 

Dificultades económicas  21  

Problemas de salud de un 

integrante de la familia 

2  

Roces entre hermanos 0  

Agresividad y enfrentamiento entre 

parejas  

0  

Falta de comunicación 0  

Enfrentamiento entre padres e hijos   

Distanciamiento con la familia 

extensa  

2  

Reproche de viejos rencores 0  

Otra 10  

TOTAL  35  

 

Los principales conflictos que existen dentro de los hogares visitados en el municipio de Villavieja son por 

dificultad económica, esto afectando en ocasiones la relación entre los integrantes de las familias.   

 

 

 



¿Cómo resuelven usualmente los problemas en su familia? 

ACCIONES NUMERO PORCENTAJE 

Con dialogo y escucha activa  35  

Reprenden físicamente  0  

Se gritan, se amenazan y se ofenden 0  

Limitan una actividad 0  

No aplica  0  

Otro  0  

TOTAL  35  

 

Se evidencia durante la visitas, que las familias del municipio de Villavieja resuelven los conflictos por medio 

del dialogo para mantener la armonía dentro del hogar. 

 

 

AREA SOCIAL 

Describa como es la relación con los vecinos de la familia caracterizada. 

RELACION  NUMERO PORCENTAJE 

Buena  35  

No es tan cordial  0  

No le interesa relacionarse  0  

Constantemente existen 

dificultades 

0  

Se preocupa por el bienestar de 

todos  

0  

TOTAL 35  

 

Las personas entrevistadas expresan que la relación que existe entre sus vecinos es buena, sin tener algún 

tipo de malo entendidos, dando a conocer que han sido vecinos por un largo tiempo. 



¿Cómo se resuelve los problemas en su comunidad?  

ACCIONES NUMERO PORCENTAJE 

Con dialogo 35  

Por medio de la fuerza 0  

Por consenso  0  

Con violencia  0  

TOTAL 35  

 

Según las visitas realizadas, se puedo idéntica que las personas entrevistadas resuelven los conflictos por 

medio del dialogo, siendo esta la mejor forma de vivir en armonía.  

 

Con base a lo anterior, NO se canalizaron  personas a la oferta institucional en el 2021. 

 

 

INSTITUCIÓN 

No. personas 

canalizadas 

2021 

Tipo de 

servicios por el 

que fue 

canalizado 

No. casos con 

seguimiento 

2021 

No. 

Canalizaciones 

efectivas 

No. Canalizaciones 

NO efectivas 

ESE HOSPITAL 

DEL PERPETUO 

SOCORRO 

0 0 0 0 0 

COMISARIA DE 

FAMILIA 

0 0 0 0 0 

ASUNTOS 

SOCIALES 

0 0 0P 0 0 

DIRECCIÓN 

LOCAL DE SALUD 

0 0 0 0 0 

EAPB  0 0 0 0 0 

otras 0 0 0 0 0 

 



 
Caracterización Ambiental en el Entorno Hogar: 
 

El equipo del PIC Concurrente del municipio de Villavieja, desarrolló la aplicación de la ficha 
CARACTERIZACIÓN SOCIAL Y AMBIENTAL EN EL ENTORNO HOGAR, durante el proceso de 
caracterización familiar, evidenciándose los siguientes riesgos sanitarios: 
 
 

RIESGO AMBIENTAL 
IDENTIFICADO 

No. DE FAMILIAS No. DE CASOS 
CANALIZADOS 

No. DE 
CANALIZACIONES 

EFECTIVAS 

Sin acceso a agua potable 0 0 0 

Sin baterías sanitarias 0 0 0 

Inadecuado manejo de 
residuos en el hogar 

16 0 0 

Presencia de mosquitos en 
el hogar  

16 0 0 

Lavado de alberca poco 
frecuente 

20 0 0 

Presencia de roedores    

Piso sin material 0 0 0 

Poca iluminación y 
ventilación en el hogar 

0 0 0 

Contaminación por ruido    

Inadecuado manejo de 
agroquímicos 

3 0 0 

Inadecuado 
almacenamiento de 
químicos usados para 
limpieza de la vivienda 

3 0 0 

Cocina con leña 0 0 0 

Consumo habitual de 
tabaco en el hogar 

0 0 0 

Desconocimiento de 
esquemas de vacunación 
para animales de 
compañía (perros y gatos) 

0 0 0 

Desconocimiento de 
esquemas de vacunación 
para animales de 
producción (pollos, 
gallinas, etc) 

0 0 0 

 
 
- CANALIZAR HACIA LA OFERTA INSTITUCIONAL, LOS MIEMBROS DEL GRUPO FAMILIAR (DE LOS 
ADULTOS MAYORES) IDENTIFICADOS CON RIESGO EN SALUD Y/O SOCIAL DURANTE LA 
VIGENCIA 2020 y 2021 (Casos índices nuevos). 
 



A partir de las caracterizaciones familiares de los casos índices 2020 y 2021, se identificó en total 4  
familiares con riesgo, los cuales fueron CANALIZADOS a la oferta institucional 9 personas.  
 

RIESGOS EN SALUD POBLACION CANALIZADA 

E.S.E HOSPITAL DEL 

PERPETUO SOCORRO 

1 

ALCALDIA MUNICIPAL 1 

ENTIDAD 3 0 

ENTIDAD 4 0 

TOTAL 2 

 
RIESGOS SOCIALES POBLACION CANALIZADA 

ALCALDIA MUNICIPAL 2 

ENTIDAD 2 0 

ENTIDAD 3 0 

ENTIDAD 4 0 

TOTAL 2 

 
RIESGOS AMBIENTALES POBLACION CANALIZADA 

ALCALDIA MUNICIPAL 5 

ENTIDAD 2 0 

ENTIDAD 3 0 

ENTIDAD 4 0 

TOTAL 5 

 
- REALIZAR EL RESPECTIVO SEGUIMIENTO de acuerdo a las indicaciones del Anexo Técnico de 
canalización y seguimiento. 
 
El seguimiento a los casos canalizados, se realizó por medio de comunicación escrita, solicitando 
información de los avances o atenciones efectivas.  
 

RIESGOS EN SALUD POBLACIÓN 

CANALIZADA 

RIESGOS EN SALUD  

CON SEGUIMIENTO 

CANALIZACIONES 

EFECTIVAS 

E.S.E HOSPITAL DEL 

PERPETUO SOCORRO 

1 1 0 

ALCALDIA MUNICIPAL 1 1 0 

ENTIDAD 3 0 0 0 

ENTIDAD 4 0 0 0 

TOTAL 2 2 0 

 
RIESGOS SOCIALES POBLACIÓN 

CANALIZADA 

RIESGOS SOCIALES  

CON SEGUIMIENTO 

CANALIZACIONES 

EFECTIVAS 

ALCALDIA MUNICIPAL 2 2 0 

ENTIDAD 2 0 0 0 

ENTIDAD 3 0 0 0 

ENTIDAD 4 0 0 0 

TOTAL 2 2 0 



 
RIESGOS AMBIENTAL POBLACIÓN 

CANALIZADA 

RIESGOS AMBIENTALES  

CON SEGUIMIENTO 

CANALIZACIONES 

EFECTIVAS 

ALCALDIA MUNICIPAL 5 5 0 

ENTIDAD 2 0 0 0 

ENTIDAD 3 0 0 0 

ENTIDAD 4 0 0 0 

TOTAL   5 5 0 

 

 

1.2.  POBLACIÓN: PERSONAS SINTOMÁTICOS RESPIRATORIOS (BÚSQUEDA DE PERSONAS 

CON TB) Y PERSONAS SINTOMÁTICOS DE PIEL Y SISTEMA NERVIOSO PERIFÉRICO 

(BÚSQUEDA DE PERSONAS CON LEPRA).  

 
DIMENSIÓN: Vida Saludable y Enfermedades Transmisibles. 
 

1.2.1. REALIZAR BÚSQUEDA ACTIVA COMUNITARIA E INSTITUCIONAL DE PERSONAS 

SINTOMÁTICOS RESPIRATORIOS EN:  

- POBLACIÓN DEL ÁREA RURAL  

- POBLACIÓN DE ADULTOS MAYORES  

- POBLACIÓN HABITANTE DE CALLE  

 

META: 200 TAMIZADOS 

 

 

TOTAL 
TAMIZADOS 

POBLACIÓN 
DEL ÁREA 

RURAL 

POBLACIÓN 
DE ADULTOS 

MAYORES 

POBLACIÓN 
HABITANTE 
DE CALLE 

SINTOMATICOS 
RESPIRATORIOS 
IDENTIFICADOS 

200 143 117 0 9 

 

Del total de personas identificadas con sintomatología respiratoria, se realizaron pruebas bacteriológicas a 

0 personas 

CANALIZAR Y REALIZAR LOS RESPECTIVOS SEGUIMIENTOS DE LOS SINTOMÁTICOS 

VERIFICANDO LA OPORTUNA TOMA DE LAS MUESTRA BACTERIOLÓGICAS, CON TIEMPO 

MÁXIMO DE 5 DÍAS. 

No. 
BACILOSCOPIAS 

RESULTADO No. BACILOSCOPIAS 
TOMADAS DURANTE LOS 
PRIMEROS 5 DIAS 
CANALIZACIÓN 

POSITIVO NEGATIVO 

9  9 9 

 



1.2.2. REALIZAR BÚSQUEDA ACTIVA COMUNITARIA E INSTITUCIONAL DE PERSONAS 

SINTOMÁTICOS DE PIEL Y SISTEMA NERVIOSO PERIFÉRICO EN: 

- POBLACIÓN DEL ÁREA RURAL  

- POBLACIÓN DE ADULTOS MAYORES  

- POBLACIÓN HABITANTE DE CALLE.  

 

META: 12 TAMIZADOS 

TOTAL 
TAMIZADOS 

POBLACIÓN 
DEL ÁREA 
RURAL 

POBLACIÓN 
DE ADULTOS 
MAYORES 

POBLACIÓN 
HABITANTE 
DE CALLE 

SINTOMATICOS 
DE PIEL 
IDENTIFICADOS 

12 8 5 0 12 

 

. Del total de personas identificadas como sintomáticos de piel, se realizaron consultas médicas a 12 

personas 

CANALIZAR Y REALIZAR LOS RESPECTIVOS SEGUIMIENTOS DE LOS SINTOMÁTICOS PARA LA 

VALORACIÓN MÉDICA EN UN TIEMPO MÁXIMO DE 8 DÍAS. 

 

No. 
VALORACIONES 
MEDICAS 

RESULTADO No. VALORACION MEDICAS DURANTES LOS 
PRIMEROS 8 DIAS DE CANALIZACIÓN 

POSITIVO  NEGATIVO  

12 0 12 12 

 

1.2.3. REALIZAR SEGUIMIENTO AL ESTADO ACTUAL DE SALUD Y/O SOCIAL DE LAS PERSONAS 

SINTOMÁTICOS RESPIRATORIOS Y PERSONAS SINTOMÁTICAS DE PIEL Y SISTEMA NERVIOSO 

PERIFÉRICO CARACTERIZADAS Y CANALIZADAS DURANTE LA VIGENCIA 2020 (casos índices 

previos), de acuerdo a las indicaciones del anexo técnico de canalización y seguimiento. 

META: 20 SEGUIMIENTOS 

El equipo operativo del municipio de Villavieja  realizo seguimiento a 8 casos sintomáticos respiratorios y 12 

sintomáticos de piel canalizados durante la vigencia 2020 (casos índices previos), el cual se realizó por 

medio de comunicación escrita, solicitando información de los avances, atenciones efectivas y estado actual 

del caso canalizado en el año 2020. Estos fueron registrados en FORMULARIO No.3 y posteriormente 

registradas las novedades en el archivo EXCEL en línea.  

CASOS INDICES 2020 No. de 

CASOS 

No. CASOS CON 

SEGUIMIENTO EN 

2021 

No. CASOS CON 

BACILOSCOPIAS 

(SR) /  VALORACIÓN 

MÉDICA (SP) 

No. CASOS CON 

DIAGNÓSTICO DE TB 

/ ENFERMEDAD DE 

HANSEN. 

SINTOMÁTICOS 

RESPIRATORIOS 2020 

 

9 9 9 0 



SINTOMÁTICOS DE PIEL Y 

SISTEMA NERVIOSO 

PERIFÉRICO 2020 

12 12 0 0 

 

 

1.3. PERSONAS CON CONDICIONES NO TRANSMISIBLES  

 

DIMENSIÓN: Vida Saludable y Condiciones no Transmisibles 
 

1.3.1. REALIZAR SEGUIMIENTO AL ESTADO ACTUAL DE SALUD Y/O SOCIAL DE LAS PERSONAS 

MAYORES DE 40 AÑOS CON ENFERMEDADES NO TRANSMISIBLES (HIPERTENSIÓN 

ARTERIAL, DIABETES, EPOC, ENFERMEDAD RENAL CRÓNICA) CARACTERIZADAS Y 

CANALIZADAS DURANTE LA VIGENCIA 2020 (casos índices previos), de acuerdo a las 

indicaciones del anexo técnico de canalización y seguimiento. 

META: La población a intervenir 91  

El equipo operativo del municipio de Villavieja realizo seguimiento a 91 casos canalizados durante la 

vigencia 2020 (casos índices previos) se realizó por medio de comunicación escrita, solicitando información 

de los avances, atenciones efectivas y estado actual del caso canalizado en el año 2020. Estos fueron 

registrados en FORMULARIO No.4 POBLACIÓN MAYOR DE 40 AÑOS CON ENFERMEDADES NO 

TRANSMISIBLES (HIPERTENSIÓN ARTERIAL, DIABETES, EPOC, ENFERMEDAD RENAL CRÓNICA) y 

posteriormente registradas las novedades en el archivo EXCEL en línea, producto del FORMULARIO No. 4 

POBLACIÓN MAYOR DE 40 AÑOS CON ENFERMEDADES NO TRANSMISIBLES (HIPERTENSIÓN 

ARTERIAL, DIABETES, EPOC, ENFERMEDAD RENAL CRÓNICA). 

Población caracterizada según sexo y edad: 

 

Edad Hombres Mujeres Otro Total 

40 a 59 años 16 35 0 51 

Mayores de 60 
años 

16 24 0 40 

Total 32 59 0 91 

 

Población caracterizada según grupo de Sisbén: 

 

GRUPO TOTAL 

Grupo A 42 

Grupo B 30 

Grupo C 7 

Grupo D 2 

No encuestado 10 

TOTAL 91 

 

Población caracterizada según enfoque diferencial: 



 

ENFOQUE POBLACION 

Pobreza extrema. 0 

Víctima del conflicto armado. 0 

Población con Discapacidad. 1 

Población Étnica. 1 

Habitante de Calle. 0 

LGTBI 0 

Ninguna. 89 

TOTAL 91 

 

Población caracterizada pertenencia étnica: 

 
GRUPO POBLACION 

Indígena. 1 

ROM 0 

NARP 0 

Ninguno. 90 

TOTAL 91 

 

Población caracterizada según área de residencia: 

 

AREA POBLACION 

Urbana 37 

Rural 54 

TOTAL 91 

 

Población caracterizada según régimen de afiliación: 

 

REGIMEN POBLACION 

Contributivo 5 

Subsidiado 86 

Especial 0 

Pobre no asegurado 0 

Ninguno. 0 

TOTAL 91 

 

Población caracterizada según EAPB: 

 

REGIMEN POBLACION 

EAPB COMFAMILIAR 36 

EAPB ASMET SALUD 48 

EAPB ECOOPSOS 4 

NUEVA EPS 2 

ASOCIACION INDIGENA 

DE COLOMBIA 

1 



EAPB 1 0 

EAPB 1 0 

TOTAL 91 

 

Población caracterizada según comorbilidades: 

 

COOMORBILIDAD POBLACION 

Hipertensión Arterial 39 

Diabetes Mellitus 29 

Obesidad 1 

MORBILIDAD 1 0 

MORBILIDAD 1 0 

MORBILIDAD 1 0 

MORBILIDAD 1 0 

MORBILIDAD 1 0 

 

Población caracterizada según diagnóstico nutricional: 

 

DX NUTRICIONAL MUJERES HOMBRES  

Delgadez 0 0 

Normal 26 9 

Sobrepeso 20 11 

Obesidad 13 12 

TOTAL 59 32 

 
Dentro de los principales riesgos identificamos por tipo los siguientes: 
 

RIESGOS EN SALUD N° DE EVENTOS 

RIESGO 1 29 

RIESGO 2 0 

RIESGO 3 0 

RIESGO 4 0 

RIESGO 5 0 

RIESGO 6 0 

RIESGO 7 0 

RIESGO 8 0 

RIESGO 9 0 

RIESGO 10 0 

 
RIESGOS SOCIALES N° DE EVENTOS 

RIESGO 1 62 

RIESGO 2 0 

RIESGO 3 0 

RIESGO 4 0 

RIESGO 5 0 



RIESGO 6 0 

RIESGO 7 0 

RIESGO 8 0 

RIESGO 9 0 

RIESGO 10 0 

 
 

RIESGOS AMBIENTALES N° DE EVENTOS 

RIESGO 1 0 

RIESGO 2 0 

 
 

RIESGOS EN SALUD ADULTOS CANALIZADOS RIESGOS EN SALUD  CON 

SEGUIMIENTO 

CANALIZACIONES 

EFECTIVAS 

 

ESE HOSPITAL DEL 

PERPETUO SOCORRO 

29 29 21 

ENTIDAD 2 0 0 0 

ENTIDAD 3 0 0 0 

ENTIDAD 4 0 0 0 

TOTAL 91 91 21 

 

RIESGOS SOCIALES ADULTOS CANALIZADOS RIESGOS SOCIALES  CON 

SEGUIMIENTO 

CANALIZACIONES 

EFECTIVAS 

ALCALDIA MUNICIPAL 62 62 0 

ENTIDAD 2 0 0 0 

ENTIDAD 3 0 0 0 

ENTIDAD 4 0 0 0 

TOTAL 62 62 0 

 

RIESGOS AMBIENTAL ADULTOS CANALIZADOS RIESGOS AMBIETALES  

CON SEGUIMIENTO 

CANALIZACIONES 

EFECTIVAS 

ENTIDAD 1 0 0 0 

ENTIDAD 2 0 0 0 

ENTIDAD 3 0 0 0 

ENTIDAD 4 0 0 0 

TOTAL 0 0 0 

 
 

 
 
 

1.4. POBLACIÓN CANCER  

 
DIMENSIÓN: Vida Saludable y Condiciones no Transmisibles 

 



1.4.1. VERIFICAR LA OPORTUNIDAD EN LA PRESTACIÓN DE SERVICIOS PARA LA POBLACION 

CON CÁNCER EN ADULTOS (CÁNCER DE MAMA, CUELLO UTERINO, COLÓN Y RECTO, PULMÓN, 

PRÓSTATA, Y ESTOMAGO) Y LEUCEMIA AGUDA EN NIÑOS Y NIÑAS). 

 
META: Población beneficiada potencial de la actividad es de 43 usuarios diagnosticados con cáncer. 
 
El equipo operativo del municipio de Villavieja, durante el año 2021 caracterizó 43 usuarios diagnosticados 

con cáncer. La obtención de esta información se realizó mediante la revisión de fuentes oficiales y registros 

institucionales de la ESE Municipal y demás IPS, EAPB, y otros registros tales como los RIPS, SISCAC, 

SIVIGILA, etc. 

La información fue diligenciada en el FORMULARIO No.16 CARACTERIZACIÓN EN POBLACION CON 

CÁNCER EN ADULTOS (CÁNCER DE MAMA, CUELLO UTERINO, COLÓN Y RECTO, PULMÓN, 

PRÓSTATA, Y ESTOMAGO) Y LEUCEMIA AGUDA EN NIÑOS Y NIÑAS), la cual fue analizada para medir 

las oportunidades en el proceso integrado de atención al paciente encontrando: 

Población caracterizada según sexo y edad: 

 

Edad Hombres Mujeres Otro Total 

Menores de 1 

año 

0 0 0 0 

1 a 5 años 0 0 0 0 

6 a 11 años 2 0 0 2 

12 a 17 años 0 0 0 0 

18 a 28 años 0 0 0 0 

29 a 59 años 1 5 0 6 

Mayores de 60 

años. 

16 19 0 35 

Total 19 24 0 43 

 

Población caracterizada según grupo de Sisbén: 

 

GRUPO TOTAL 

Grupo A 14 

Grupo B 18 

Grupo C 9 

Grupo D 0 

No encuestado 2 

TOTAL 43 

 

Población caracterizada según enfoque diferencial: 

 

ENFOQUE POBLACION 

Pobreza extrema. 1 

Víctima del conflicto 

armado. 

0 



Población con 

Discapacidad. 

2 

Población Étnica. 1 

Habitante de Calle. 0 

LGTBI 0 

Ninguna. 39 

TOTAL 43 

 

Población caracterizada pertenencia étnica: 

 

GRUPO POBLACION 

Indígena. 1 

ROM 0 

NARP 0 

Ninguno. 42 

TOTAL 43 

 

Población caracterizada según área de residencia: 

 

AREA POBLACION 

Urbana 14 

Rural 29 

TOTAL 43 

 

Población caracterizada según régimen de afiliación: 

 

REGIMEN POBLACION 

Contributivo 1 

Subsidiado 42 

Especial 0 

Pobre no asegurado 0 

Ninguno. 0 

TOTAL 43 

 

Población caracterizada según EAPB: 

 

REGIMEN POBLACION 

COMFAMILIAR 22 

ASMET SALUD 21 

EAPB 1 0 

EAPB 1 0 

EAPB 1 0 

EAPB 1 0 

EAPB 1 0 



TOTAL 43 

 

Población caracterizada según diagnóstico: 

 

Tipo de cáncer Eventos 

Cuello Uterino 3 

Colón y/o recto 2 

Estomago 2 

Linfoma Hodgking 1 

Mama 6 

Melanoma 5 

Neoplasias de las glándulas tiroides y 

endocrinas 

 

2 

Neoplasias de otros órganos digestivos  

1 

Neoplasias de otros órganos genitales 

femeninos 

 

1 

Neoplasias del labio, la cavidad bucal y la 

faringe 

 

2 

Tumores de la piel 7 

Tumores de sitio primario desconocido 1 

Pulmón 1 

Próstata 7 

 

 

 

 

 

 

Evaluación de la oportunidad: 

 

Tipo de cáncer Total Eventos N° eventos 

Oportunidad 

Alta  

N° eventos 

Oportunidad 

Media 

N° eventos 

Oportunidad 

Baja 

Cuello Uterino 3 1 2 0 

Colón y/o recto 2 0 2 0 

Estomago 2 1 1 0 

Linfoma Hodgking 1 0 1 0 

Mama 6 4 2 0 

Melanoma 5 0 0 0 

Neoplasias de las 

glándulas tiroides y 

endocrinas 

 

2 

0 0 0 

Neoplasias de otros 

órganos digestivos 

 

1 

0 0 0 



Neoplasias de otros 

órganos genitales 

femeninos 

 

1 

0 0 0 

Neoplasias del 

labio, la cavidad 

bucal y la faringe 

 

2 

0 0 0 

Tumores de la piel 7 0 0 0 

Tumores de sitio 

primario 

desconocido 

1 0 0 0 

Pulmón 1 1 0 0 

Próstata 7 1 6 0 

 
Causa de inoportunidad: 

 

Causa de inoportunidad Total Eventos 

DEMORA EN LA CITA 10 

DEMORA EN LA AUTORIZACION  

POR LA ASEGURADORA 

6 

FALTA DE EXAMENES 1 

  

 
 
Dentro de los principales riesgos identificamos por tipo los siguientes: 
 
 
 
 

RIESGOS EN SALUD N° DE EVENTOS 

RIESGO 1 0 

RIESGO 2 0 

RIESGO 3 0 

RIESGO 4 0 

RIESGO 5 0 

RIESGO 6 0 

RIESGO 7 0 

RIESGO 8 0 

RIESGO 9 0 

RIESGO 10 0 

 

RIESGOS SOCIALES N° DE EVENTOS 

RIESGO 1 0 

RIESGO 2 0 

RIESGO 3 0 

RIESGO 4 0 

RIESGO 5 0 



RIESGO 6 0 

RIESGO 7 0 

RIESGO 8 0 

RIESGO 9 0 

RIESGO 10 0 

 
 

RIESGOS AMBIENTALES N° DE EVENTOS 

RIESGO 1 1 

 
 

RIESGOS EN SALUD N° DE EVENTOS RIESGOS EN SALUD  

CON SEGUIMIENTO 

CANALIZACIONES 

EFECTIVAS 

ENTIDAD 1 0 0 0 

ENTIDAD 2 0 0 0 

ENTIDAD 3 0 0 0 

ENTIDAD 4 0 0 0 

TOTAL 0 0 0 

 

RIESGOS SOCIALES N° DE EVENTOS RIESGOS SOCIALES  

CON SEGUIMIENTO 

CANALIZACIONES 

EFECTIVAS 

ENTIDAD 1 0 0 0 

ENTIDAD 2 0 0 0 

ENTIDAD 3 0 0 0 

TOTAL 0 0 0 

 

RIESGOS AMBIETAL N° DE EVENTOS RIESGOS 

AMBIETALES  CON 

SEGUIMIENTO 

CANALIZACIONES 

EFECTIVAS 

ALCALDIA MUNICIPAL 1 1 0 

ENTIDAD 2 0 0 0 

ENTIDAD 3 0 0 0 

ENTIDAD 4 0 0 0 

TOTAL 1 1 0 

 
 

 
1.4.2. CARACTERIZAR DEL GRUPO FAMILIAR DE LOS CASOS ÍNDICES IDENTIFICADOS DURANTE 
LA VIGENCIA 2021.  
 
META: 43 CARACTERIZACIONES FAMILIARES 
 
El equipo de PIC Concurrente del municipio de Villavieja, adelantó caracterizaciones familiares a los 
usuarios con diagnóstico de cáncer clasificados como casos índices por identificación de un riesgo durante 
la vigencia 2021, por medio de visita a sus domicilios, obteniendo lo siguiente: 
 



TIPO DE CASO 

INDICE 

TOTAL DE CASOS 

INDICES  

No. DE CARACTERIZACIONES 

FAMILIARES REALIZADAS 

CASO INDICE 

NUEVO (2021) 

43 6 

 
Población caracterizada por ciclo de vida y sexo: 
 
PRIMERA INFANCIA: 
 

CICLO DE VIDA FEMENINO MASCULINO OTRO TOTAL 

POBLACIÓN 

Primera Infancia 0 0 0 0 

 
Dentro de los principales riesgos identificamos por tipo los siguientes: 
 

RIESGOS EN SALUD N° DE EVENTOS 

Menor que no se encuentra en la 

RPMS 
0 

Esquema de vacunación incompleto 0 

El menor NO está en control para su 

enfermedad crónica. 
0 

Tratamiento para enfermedad crónica 

NO oportuna. 
0 

Pérdida de visión 0 

Pérdida de audición 0 

Riesgo de diagnóstico de leucemia 0 

Riesgo de diagnóstico de epilepsia 0 

Sintomático respiratorio 0 

Sintomático de piel 0 

Riesgo de deficiencia de estructura o 

cognitiva 
0 

Riesgo en salud bucal 0 

Riesgo de desnutrición  0 

Desnutrición 0 

Abuso sexual 0 

   
RIESGOS SOCIALES N° DE EVENTOS 

Situación de negligencia 0 

Maltrato infantil 0 

RIESGO 3 0 

RIESGO 4 0 

RIESGO 5 0 

RIESGO 6 0 

RIESGO 7 0 

RIESGO 8 0 

RIESGO 9 0 

RIESGO 10 0 



 
 

RIESGOS AMBIENTALES N° DE EVENTOS 

RIESGO 1 0 

RIESGO 2 0 

 
 
INFANCIA: 
 

CICLO DE VIDA FEMENINO MASCULINO  TOTAL 

POBLACIÓN 

Infancia 0 0  0 

 
Dentro de los principales riesgos identificamos por tipo los siguientes: 
 

RIESGOS EN SALUD N° DE EVENTOS 

Menor que no se encuentra en la 

RPMS 
0 

Esquema de vacunación incompleto 0 

El menor NO está en control para su 

enfermedad crónica. 
0 

Tratamiento para enfermedad crónica 

NO oportuna. 
0 

Pérdida de visión 0 

Pérdida de audición 0 

Riesgo de diagnóstico de leucemia 0 

Riesgo de diagnóstico de epilepsia 0 

Sintomático respiratorio 0 

Sintomático de piel 0 

Riesgo de deficiencia de estructura o 

cognitiva 
0 

Situación de negligencia 0 

Riesgo en salud bucal 0 

Riesgo de delgadez 0 

Delgadez 0 

Obesidad 0 

Abuso sexual 0 

  

 
RIESGOS SOCIALES N° DE EVENTOS 

Maltrato infantil 0 

Trabajo infantil 0 

Alta permanencia en calle 0 

Niños, niñas con situación de vida en 

calle 
0 

RIESGO 7 0 

RIESGO 8 0 

RIESGO 9 0 



RIESGO 10 0 

 
RIESGOS AMBIENTALES N° DE EVENTOS 

RIESGO 1 0 

RIESGO 2 0 

 
ADOLESCENCIA: 
 

CICLO DE VIDA FEMENINO MASCULINO TOTAL 

POBLACIÓN 

Adolescencia 0 0 0 

 
Dentro de los principales riesgos identificamos por tipo los siguientes: 
 

RIESGOS EN SALUD N° DE EVENTOS 

Adolescente que no se encuentra en la 

RPMS 
0 

Esquema de vacunación incompleto 0 

No ha sido vacunado contra COVID-19 0 

El menor NO está en control para su 

enfermedad crónica. 
0 

Tratamiento para enfermedad crónica 

NO oportuna. 
0 

Riesgo diagnóstico de epilepsia 0 

Sintomático respiratorio 0 

Sintomático de piel 0 

No ha recibido asesoría para 

planificación familiar 
0 

Adolescente en estado de gestación 0 

Adolescente en estado de gestación, 

que NO encuentra en la ruta materno 

perinatal 

0 

Embarazos previos 0 

Riesgo de deficiencia de estructura o 

cognitiva 
0 

Situación de abandono (persona con 

discapacidad) 
0 

Riesgo en salud bucal 0 

Delgadez 0 

Obesidad 0 

Abuso sexual 0 

 
RIESGOS SOCIALES N° DE EVENTOS 

Consumo SPA 0 

Intento de Suicidio 0 

Matoneo 0 

Alta permanencia en calle 0 

Niños, niñas y adolescentes 

con situación de vida en calle 

0 

Trabajo infantil 0 



  

 
 

RIESGOS AMBIENTALES N° DE EVENTOS 

RIESGO 1 0 

RIESGO 2 0 

 
 
JUVENTUD: 
 

CICLO DE VIDA FEMENINO MASCULINO TOTAL 

POBLACIÓN 

JUVENTUD 0 0 0 

 
Dentro de los principales riesgos identificamos por tipo los siguientes: 
 

RIESGOS EN SALUD N° DE EVENTOS 

Joven que no se encuentra en la RPMS 0 

Esquema de vacunación incompleto 0 

No ha sido vacunado contra COVID-19 0 

Joven que NO está en control para su 

enfermedad crónica. 
0 

Tratamiento para enfermedad crónica 

NO oportuna. 
0 

Riesgo diagnóstico de epilepsia 0 

Sintomático respiratorio 0 

Sintomático de piel 0 

No ha recibido asesoría para 

planificación familiar 
0 

Joven que no se ha realizado la 

citología o fue hace más de un año 
0 

Joven en estado de gestación, que NO 

encuentra en la ruta materno perinatal 
0 

Riesgo de deficiencia de estructura o 

cognitiva 
0 

Situación de abandono (persona con 

discapacidad) 
0 

Riesgo en salud bucal 0 

Delgadez 0 

Sobrepeso u Obesidad 0 

Consumo SPA 0 

Intento de Suicidio 0 

 
RIESGOS SOCIALES N° DE EVENTOS 

Consumo SPA 0 

Intento de Suicidio 0 

RIESGO 1 0 

RIESGO 2 0 

RIESGO 3 0 

RIESGO 4 0 



RIESGOS SOCIALES N° DE EVENTOS 

RIESGO 5 0 

RIESGO 6 0 

RIESGO 7 0 

RIESGO 8 0 

RIESGO 9 0 

RIESGO 10 0 

 
 

RIESGOS AMBIENTALES N° DE EVENTOS 

RIESGO 1 0 

RIESGO 2 0 

 
ADULTEZ: 

 
CICLO DE VIDA FEMENINO MASCULINO OTRO TOTAL 

POBLACIÓN 

ADULTEZ 0 1 0 1 

 
Dentro de los principales riesgos identificamos por tipo los siguientes: 
 

RIESGOS EN SALUD N° DE EVENTOS 

Adulto que no se encuentra en la 

RPMS 
1 

Esquema de vacunación incompleto 0 

No ha sido vacunado contra COVID-19 0 

Adulto con enfermedad crónica 0 

Adulto NO está en control para su 

enfermedad crónica. 
0 

Tratamiento para enfermedad crónica 

NO oportuna. 
0 

Sintomático respiratorio 0 

Sintomático de piel 0 

No ha recibido asesoría para 

planificación familiar 
0 

Adulta que NO se ha realizado la 

citología o fue hace más de un año 
0 

Riesgo de cáncer de seno 0 

Riesgo de cáncer de próstata 0 

Riesgo de cáncer de colón o recto 0 

Adulta en estado de gestación, que NO 

encuentra en la ruta materno perinatal 
0 

Riesgo de deficiencia de estructura o 

cognitiva 
0 

Situación de abandono (persona con 

discapacidad) 
0 

Riesgo en salud bucal 0 

Delgadez 0 

Sobrepeso u Obesidad 0 

 



RIESGOS SOCIALES N° DE EVENTOS 

Intento de Suicidio 0 

Depresión 0 

RIESGO 3 0 

RIESGO 4 0 

RIESGO 5 0 

RIESGO 6 0 

RIESGO 7 0 

RIESGO 8 0 

RIESGO 9 0 

RIESGO 10 0 

 
 

RIESGOS AMBIENTALES N° DE EVENTOS 

RIESGO 1 0 

RIESGO 2 0 

 
 
VEJEZ: 

 
CICLO DE VIDA FEMENINO MASCULINO OTRO TOTAL 

POBLACIÓN 

VEJEZ 4 3 0 7 

 
Dentro de los principales riesgos identificamos por tipo los siguientes: 
 

RIESGOS EN SALUD N° DE EVENTOS 

Adulto mayor que no se encuentra en la 

RPMS 
3 

Esquema de vacunación influenza 

incompleto 
7 

NO ha sido vacunado contra COVID-19 1 

Adulto mayor con enfermedad crónica 5 

Adulto mayor NO está en control para 

su enfermedad crónica. 
0 

Entrega de medicamento NO oportuna 0 

Sintomático respiratorio 0 

Sintomático de piel 0 

No ha recibido asesoría para 

planificación familiar 
0 

Adulta mayor que NO se ha realizado la 

citología o fue hace más de un año 
5 

Riesgo de cáncer de seno 1 

Riesgo de cáncer de próstata 1 

Riesgo de cáncer de colón o recto 1 

Adulta en estado de gestación, que NO 

encuentra en la ruta materno perinatal 
0 

Riesgo de deficiencia de estructura o 

cognitiva 
0 

Adulto mayor en situación de abandono  0 



Riesgo en salud bucal 0 

Delgadez 0 

Obesidad 0 

Demencia  0 

 
RIESGOS SOCIALES N° DE EVENTOS 

Intento de Suicidio 0 

Depresión 0 

RIESGO 4 0 

RIESGO 5 0 

RIESGO 6 0 

RIESGO 7 0 

RIESGO 8 0 

RIESGO 9 0 

RIESGO 10 0 

 
 

RIESGOS AMBIENTALES N° DE EVENTOS 

RIESGO 1 0 

RIESGO 2 0 

 
 
Abordaje psicosocial 

El equipo de PIC Concurrente del municipio de Villavieja, adelantó 9 caracterizaciones familiares y la 

respectiva aplicación de la ficha psicosocial a las familias de los distintos grupos poblacionales, de casos 

índices por identificación de un riesgo durante la vigencia 2020 y 2021, por medio de visita a sus domicilios, 

obteniendo lo siguiente en el área familiar: 

 

Tipo de familia 

TIPO DE FAMILIA CANTIDAD PORCENTAJE 

Familia nuclear 5  

Familia sin hijos 0  

Familia homoparental 0  

Familia Reconstituida o 

compuesta 

0  

Familia monoparental 0  

Familia extensa 0  



Familia unipersonal 4  

Total 9  

 

En el municipio de Villavieja de un total de 9 fichas de abordaje psicosocial aplicadas se puede evidenciar 

que la tipología familiar con mayor proporción es la de Familia Nuclear con 5 y 4 con familia unipersonal 

siendo la familia nuclear la más presente en el municipio.  

Los ingresos mensuales promedio de las familias abordadas es de menos de un Salario Mínimo Legal 

Vigente, en el municipio de Villavieja las familias visitadas tienen como ingresos mensual menos de un 

salario mínimo para cubrir todas la necesidades básicas del hogar. 

 

 

Ingresos mensuales Cantidad PORCENTAJE 

Menos del salario mínimo legal 

vigente 

8  

Un salario mínimo legal vigente 1  

Más de un salario mínimo legal 

vigente 

0  

Otro  0  

Total 9  

 

Con respecto a si en los últimos dos años las familias recibieron algún tipo de ayuda o apoyo de alguna 

entidad u organización, se encontró que 8 familias si recibieron ayuda de tipo económico por parte de los 

programas sociales del Estado 

La principal necesidad que perciben las familias es la económica 

Principal necesidad Cantidad PORCENTAJE 

Vivienda 0  

Económica 6  

Laboral  0  

Recreación  0  

Psicosocial 0  



Salud 3  

TOTAL  0  

 

Las familias visitadas expresan que la mayor necesidad que presentan en el hogar actualmente es en el área 

de la salud debido a la condición que están presentando    

 

Al interior de las familias no se identificaron casos de maltrato o violencia. 

 

CONVIVENCIA FAMILIAR  

Describa en la siguiente tabla cuales son los principales conflictos de la familia 

CONFLICTOS NUMERO PORCENTAJE 

Dificultades económicas  2  

Problemas de salud de un 

integrante de la familia 

0  

Roces entre hermanos 0  

Agresividad y enfrentamiento entre 

parejas  

0  

Falta de comunicación 0  

Enfrentamiento entre padres e hijos 0  

Distanciamiento con la familia 

extensa  

1  

Otra 6  

TOTAL  0  

 

Según las personas entrevistadas en el municipio de Villavieja la dificultad principal del hogar es económica 

y en otras problemáticas esa presenta el distanciamiento con la familia extensa    

¿Cómo resuelven usualmente los problemas en su familia? 

ACCIONES NUMERO PORCENTAJE 



Con dialogo y escucha activa  9  

Reprenden físicamente  0  

Se gritan, se amenazan y se ofenden 0  

Limitan una actividad 0  

No aplica  0  

Otro  0  

TOTAL  9  

 

Según las entrevistas realizadas en el municipio de Villavieja las personas resuelven los problemas que se 

presentan dentro del hogar mediante el diálogo y la escucha activa   

 

AREA SOCIAL 

Describa como es la relación con los vecinos de la familia caracterizada. 

RELACION  NUMERO PORCENTAJE 

Buena  9  

No es tan cordial  0  

No le interesa relacionarse  0  

Constantemente existen 

dificultades 

0  

Se preocupa por el bienestar de 

todos  

0  

TOTAL 9  

 

Según las entrevistas realizadas en el municipio de Villavieja loes entrevistados expresan que la relación 

que mantienen con sus vecinos es buena, algunos expresan que se conocen de años atrás   

¿Cómo se resuelve los problemas en su comunidad?  

ACCIONES NUMERO PORCENTAJE 



Con dialogo 9  

Por medio de la fuerza 0  

Por consenso  0  

Con violencia  0  

TOTAL 9  

 

Según las entrevistas realizadas en el municipio de Villavieja los entrevistados expresan resuelven los 

problemas en la comunidad por medio del dialogo. 

 

Con base a lo anterior, se canalizó 1 personas a la oferta institucional en el 2021, a través del PIC 

Concurrente del municipio de Villavieja el cual realizó seguimiento a la misma canalización. 

 

INSTITUCIÓN 

No. personas 

canalizadas 

2021 

Tipo de 

servicios por el 

que fue 

canalizado 

No. casos con 

seguimiento 

2021 

No. 

Canalizaciones 

efectivas 

No. Canalizaciones 

NO efectivas 

ESE HOSPITAL 

DEL PERPETUO 

SOCORRO 

1 Consulta por 

medicina 

general 

1 0 1 

COMISARIA DE 

FAMILIA 

0 0 0 0 0 

ASUNTOS 

SOCIALES 

0 0 0 0 0 

DIRECCIÓN 

LOCAL DE SALUD 

0 0 0 0 0 

otras      

 
 
Caracterización Ambiental en el Entorno Hogar: 
 
El equipo de PIC Concurrente del municipio de Villavieja, desarrolló la aplicación de la ficha 
CARACTERIZACIÓN SOCIAL Y AMBIENTAL EN EL ENTORNO HOGAR, durante el proceso de 
caracterización familiar, evidenciándose los siguientes riesgos sanitarios: 
 
 



RIESGO AMBIENTAL 
IDENTIFICADO 

No. DE FAMILIAS No. DE CASOS 
CANALIZADOS 

No. DE 
CANALIZACIONES 

EFECTIVAS 

Sin acceso a agua potable 0 0 0 

Sin baterías sanitarias 0 0 0 

Inadecuado manejo de 
residuos en el hogar 

1 0 0 

Presencia de mosquitos en 
el hogar  

4 0 0 

Lavado de alberca poco 
frecuente 

4 0 0 

Presencia de roedores    

Piso sin material 0 0 0 

Poca iluminación y 
ventilación en el hogar 

0 0 0 

Contaminación por ruido 1 0 0 

Inadecuado manejo de 
agroquímicos 

   

Inadecuado 
almacenamiento de 
químicos usados para 
limpieza de la vivienda 

1 00 0 

Cocina con leña 0 0 0 

Consumo habitual de 
tabaco en el hogar 

0 0 0 

Desconocimiento de 
esquemas de vacunación 
para animales de 
compañía (perros y gatos) 

0 0 0 

Desconocimiento de 
esquemas de vacunación 
para animales de 
producción (pollos, 
gallinas, etc) 

0 0 0 

 
 
CANALIZAR HACIA LA OFERTA INSTITUCIONAL, LOS MIEMBROS DEL GRUPO FAMILIAR 
IDENTIFICADOS EN LA VIGENCIA 2021 Y REALIZAR EL RESPECTIVO SEGUIMIENTO DE ACUERDO 
A LAS INDICACIONES DEL ANEXO TÉCNICO DE CANALIZACIÓN Y SEGUIMIENTO. (ACTIVIDAD NO 
COSTEADA- SE REALIZA CON OFICIO REMISORIO Y RELACIÓN DE CASOS ÍNDICES HACIA LA 
OFERTA INSTITUCIONAL)  
 
META: 0 Canalizaciones 
 
A partir de las caracterizaciones familiares de los casos índices 2021, se identificó en total 0 familiares con 
riesgo, los cuales fueron CANALIZADOS a la oferta institucional 0 personas.  
 



RIESGOS EN SALUD POBLACION 

CANALIZADA 

ENTIDAD 1 0 

ENTIDAD 2 0 

ENTIDAD 3 0 

ENTIDAD 4 0 

TOTAL 0 

 

RIESGOS SOCIALES POBLACION 

CANALIZADA 

ENTIDAD 1 0 

ENTIDAD 2 0 

ENTIDAD 3 0 

ENTIDAD 4 0 

TOTAL 0 

 

RIESGOS AMBIENTALES POBLACION 

CANALIZADA 

ENTIDAD 1 0 

ENTIDAD 2 0 

ENTIDAD 3 0 

ENTIDAD 4 0 

TOTAL 0 

 
 
- REALIZAR EL RESPECTIVO SEGUIMIENTO de acuerdo a las indicaciones del Anexo Técnico de 
canalización y seguimiento. 
 

El seguimiento a los casos canalizados, se realizó por medio de comunicación escrita, solicitando 
información de los avances o atenciones efectivas.  
 
 

RIESGOS EN SALUD N° DE EVENTOS RIESGOS EN SALUD  

CON SEGUIMIENTO 

CANALIZACIONES 

EFECTIVAS 

ENTIDAD 1 0 0 0 

ENTIDAD 2 0 0 0 

ENTIDAD 3 0 0 0 

ENTIDAD 4 0 0 0 

TOTAL 0 0 0 

 

RIESGOS SOCIALES N° DE EVENTOS RIESGOS SOCIALES  

CON SEGUIMIENTO 

CANALIZACIONES 

EFECTIVAS 

ENTIDAD 1 0 0 0 

ENTIDAD 2 0 0 0 

ENTIDAD 3 0 0 0 

ENTIDAD 4 0 0 0 



TOTAL 0 0 0 

 

RIESGOS AMBIETAL N° DE EVENTOS RIESGOS 

AMBIETALES  CON 

SEGUIMIENTO 

CANALIZACIONES 

EFECTIVAS 

ENTIDAD 1 0 0 0 

ENTIDAD 2 0 0 0 

ENTIDAD 3 0 0 0 

ENTIDAD 4 0 0 0 

TOTAL 0 0 0 

 
 
 

1.5. POBLACIÓN: HABITANTE DE CALLE 

 

 

DIMENSIÓN: Gestión Diferencial de Poblaciones Vulnerables. 
 
 

El equipo de PIC Concurrente del municipio de Villavieja, realizo la búsqueda activa de la población habitante 

de calle  para la vigencia 2020 y 2021  en  todo el municipio evidenciando como resultado  la No existencia 

de personas que presenten esta condición, es por eso que se solicitó  a la alcaldía municipal a través del 

secretario de Gobierno Dr. WILFER JARA CUBILLOS se expidiera un certificado donde se manifestara que 

en todo territorio municipal no existe población habitante de calle. 

Como resultado de lo anterior se anexa al presente informe el certificado expedido por la alcaldía municipal 

de villavieja 

 
 

1.6. MUJERES GESTANTES-LACTANTES Y SUS NEONATOS 

 

DIMENSIÓN: Sexualidad, Derechos sexuales y reproductivos.  

 

1.6.1. CARACTERIZAR MUJERES GESTANTES-LACTANTES Y SUS NEONATOS CON PRIORIDAD 

EN LA ZONA RURAL MEDIANTE LAS SIGUIENTES ACTIVIDADES 

META: 102 GESTANTES-LACTANTE – NEONATOS 

El equipo PIC del municipio de Villavieja adelantó la caracterización de 60 gestantes, evidenciándose la 

siguiente información. 

 

AMBITO 
TERRITORIAL 

PARIDAD EDAD GESTACIONAL CONTROL 
PRENATAL 

ARO 

PRIMERA 
GESTACION 

MULTIPARAS I TRIMESTRE II 
TRIMESTRE 

III 
TRIMESTRE 

NO SI 



URBANO 5 11 1 12 3 3 14  

RURAL 11 33 7 18 19 3 40  

TOTAL 16 44 8 30 22 6 54  

 

El equipo PIC del municipio de Villavieja adelantó la caracterización de 27 lactantes, evidenciándose la 

siguiente información. 

AMBITO 
TERRITORIAL 

TIPO DE PARTO TUVO CONTROL PRENATAL 

VAGINAL CESAREA NO SI 

URBANO 5 4 0 9 

RURAL 8 10 0 18 

TOTAL 13 14 0 27 

 

El equipo PIC del municipio de Villavieja adelantó la caracterización de 14 NEONATOS, evidenciándose la 

siguiente información 

AMBITO 

TERRITORIAL 

ESTADO DE SALUD 

ACTUAL 

NACIMIENTO

  

 TIPO DE ALIMENTACION 

SANO ENFERMO PRETERMINO A TERMINO LACTANCIA 

EXCLUSIVA  

LACTANCIA NO 

EXCLUSIVA  

URBANO 6 0 4 2 6 0 

RURAL 8 0 4 4 8 0 

TOTAL 14 0 8 6 14 0 

 

1.6.2. REALIZAR CRUCE DE LA BASE DE DATOS DE GESTANTES Y MADRES LACTANTES 
IDENTIFICADAS CON LAS DIFERENTES BASES DE DATOS DE LAS POBLACIONES 
CARACTERIZADAS. 

 

El archivo EXCEL producto del FORMULARIO No. 5.1. CARACTERIZACIÓN Y SEGUIMIENTO MUJERES 
GESTANTES y FORMULARIO 5.2. CARACTERIZACIÓN Y SEGUIMIENTO MUJERES LACTANTES Y 
NEONATOS , se cruzó con las demás archivos EXCEL, generados de los formularios de caracterización de 
las demás poblaciones: Población mayor de 40 años con enfermedades no transmisibles (hipertensión 
arterial, diabetes, EPOC, enfermedad renal crónica);  Personas con riesgo o diagnóstico de  tuberculosis - 
lepra; Habitante de Calle; Población víctimas del conflicto armado;  Personas con discapacidad,  
Trabajadores informales y población con cáncer. 
 
Producto del anterior cruce de base de datos, se identificó 4 mujeres gestantes, 0 lactantes y 0 neonatos, 
los cuales fueron cargados en el FORMULARIO No. 5.1. CARACTERIZACIÓN Y SEGUIMIENTO MUJERES 
GESTANTES y FORMULARIO 5.2. CARACTERIZACIÓN Y SEGUIMIENTO MUJERES LACTANTES Y 
NEONATOS 
 

- CANALIZAR A LAS GESTANTES, MADRES LACTANTES Y SUS NEONATOS HACIA LA OFERTA 

INSTITUCIONAL DEL SECTOR SALUD (IPS, EAPB, ARL, DLS) Y OTROS SECTORES DEL MUNICIPIO 

(ASUNTOS SOCIALES, COMISARIA DE FAMILIA, ALCALDÍA, PERSONERÍA, ETC.) DE ACUERDO A 

LOS REQUERIMIENTOS 



Una vez identificadas las gestantes, lactantes y neonatos identificados con riesgos, se procede a clasificar 
el tipo de riesgo y canalizar la oferta institucional pertinente. El equipo PIC del municipio de Villavieja, 
CANALIZÓ a 4 gestantes, lactantes y neonatos a la oferta institucional de acuerdo a la siguiente tabla: 
 

RIESGOS EN SALUD POBLACIÓN CANALIZADA 

E.S.E HOSPITAL DEL PERPETUO SOCORRO 4 

ENTIDAD 2 0 

ENTIDAD 3 0 

ENTIDAD 4 0 

TOTAL 0 

 
RIESGOS SOCIALES POBLACIÓN CANALIZADA 

ENTIDAD 1 0 

ENTIDAD 2 0 

ENTIDAD 3 0 

ENTIDAD 4 0 

TOTAL 0 

 
RIESGOS AMBIENTALES POBLACIÓN CANALIZADA 

ENTIDAD 1 0 

ENTIDAD 2 0 

ENTIDAD 3 0 

ENTIDAD 4 0 

TOTAL 0 

 
 
- REALIZAR EL SEGUIMIENTO A LA EFECTIVA RESPUESTA INSTITUCIONAL. DE ACUERDO A LAS 
INDICACIONES DEL ANEXO TÉCNICO 
 
El seguimiento a los casos canalizados, se realizó por medio de comunicación escrita, solicitando 
información de los avances o atenciones efectivas realizadas por las instituciones a los cuales se notificó el 
caso.  
 
En concordancia con lo anterior, de los 4 gestantes, lactantes y neonatos canalizados a la oferta institucional 
en el 2021, el equipo de PIC Concurrente, realizó seguimiento a 4 gestantes. 

 A continuación, se especifica el número de gestantes, lactantes y neonatos canalizados por institución y el 
resultado del seguimiento:  
 

RIESGOS EN SALUD GESTANTES, 

LACTANTES Y 

NEONATOS 

CANALIZADOS 

RIESGOS EN SALUD  

CON SEGUIMIENTO 

SEGUIMIENTOS 

EFECTIVOS 

E.S.E HOSPITAL DEL 

PERPETUO SOCORRO 

4 0 0 

ENTIDAD 2 0 0 0 

ENTIDAD 3 0 0 0 

ENTIDAD 4 0 0 0 

TOTAL 4 0 0 



 
RIESGOS SOCIALES GESTANTES, 

LACTANTES Y 

NEONATOS 

CANALIZADOS 

RIESGOS SOCIALES  

CON SEGUIMIENTO 

SEGUIMIENTOS 

EFECTIVOS 

ENTIDAD 1 0 0 0 

ENTIDAD 2 0 0 0 

ENTIDAD 3 0 0 0 

ENTIDAD 4 0 0 0 

TOTAL 0 0 0 

 
RIESGOS AMBIETAL GESTANTES, 

LACTANTES Y 

NEONATOS 

CANALIZADOS 

RIESGOS AMBIENTALES  

CON SEGUIMIENTO 

SEGUIMIENTOS 

EFECTIVOS 

ENTIDAD 1 0 0 0 

ENTIDAD 2 0 0 0 

ENTIDAD 3 0 0 0 

ENTIDAD 4 0 0 0 

TOTAL 0 0 0 

 

 

1.6.3. REALIZAR LA BÚSQUEDA ACTIVA INSTITUCIONAL Y COMUNITARIA DE LA POBLACIÓN DE 

MUJERES EN EDAD REPRODUCTIVA Y SEXUALMENTE ACTIVAS CON PRIORIDAD DE LA 

ZONA RURAL, QUE NO SE ENCUENTRAN INSCRITAS EN EL PROGRAMA DE 

PLANIFICACIÓN FAMILIAR (RUTA INTEGRAL DE ATENCIÓN EN SALUD) Y CANALIZAR 

HACIA LA OFERTA INSTITUCIONAL CON EL RESPECTIVO SEGUIMIENTO. 

M ETA: 241 MUJERES EN EDAD FERTIL 

El equipo de PIC concurrencia del Municipio de Villavieja, realizó la correspondiente búsqueda activa 

comunitaria de mujeres en edad reproductiva, obteniendo los siguientes datos: 

 

ÁMBITO 

TERRITORIAL 

Régimen de afiliación al 

SGSSS 

 ¿Por qué no se encuentra inscrita en el programa 

de Planificación Familiar? 

C
o
n
tr

ib
u
ti
v
o
 

s
u
b
s
id

ia
d
o
 

E
s
p
e
c
ia

l 

P
o
b
re

 n
o
 

a
s
e
g
u
ra

d
o
 

N
in

g
u
n
o
 

No lo 

conoce 

No 

planifica 

Barreras de 

acceso al 

programa 

Otra 

URBANO  0 7 0 0 0  5 0 2 

RURAL  1 192 0 0 0  180 3 10 

 



1.7. POBLACIÓN: VICTIMAS DE CONFLICTO ARMADO 

 

DIMENSIÓN: Gestión Diferencial de Poblaciones Vulnerables 
  

1.7.1. REVALIDAR LA CARACTERIZACIÓN DE LA POBLACIÓN VICTIMA DEL CONFLICTO ARMADO 

QUE NO FUE IDENTIFICADA CON RIESGO DURANTE LA VIGENCIA 2020: 

 

a. Datos generales de identificación.  

b. Afiliación al SGSSS.  

c. Identificar Mujeres gestantes víctimas del conflicto armado y cruzar datos con la respectiva 

base de gestantes.  

d. Niños menores de 5 años víctimas del conflicto armado con alteraciones de su estado 

nutricional y/o diagnóstico de anemia  

e. Verificar que las personas víctimas del conflicto armado hayan recibido atención por el 

programa PAPSIVI. 

 

META: Población beneficiaria de la actividad 681 

 

El equipo PIC del Municipio de Villavieja realizó la caracterización de 137 víctimas del conflicto armado en 
el 2020, desarrollando revalidación en el 2021 de 250 víctimas del conflicto a través de llamadas telefónicas 
y cruce con diferentes fuentes de información. Las fuentes de información o registros institucionales, con las 
cuales se validó la información, fueron:  
 

o Matriz Victimas SIGO Caracterización Villavieja SSD 
o Base de datos Madre Titulares Programa familias en Acción 2019 
o Base Sisben IV 

 
A partir de las anteriores fuentes de información y por medio de llamadas telefónicas, se identificó: 

 

 

 

 

Población revalidada según sexo: 

 

 

Hombres Mujeres Otro Total 

116 134 0 250 

 

Población revalidada según grupo de Sisbén: 

 

GRUPO TOTAL 

Grupo A 161 

Grupo B 69 

Grupo C 18 

Grupo D 1 

No encuestado 1 

TOTAL 250 

 



 

Población revalidada según enfoque diferencial: 

 

ENFOQUE POBLACION 

Pobreza extrema. 0 

Población con 

Discapacidad. 

8 

Población Étnica. 0 

Habitante de Calle. 0 

LGTBI 0 

Ninguna. 242 

TOTAL 250 

 

Población revalidada según pertenencia étnica: 

 

GRUPO POBLACION 

Indígena. 0 

ROM 0 

NARP 0 

Ninguno. 250 

TOTAL 0 

 

Población revalidada según área de residencia: 

 

AREA POBLACION 

Urbana 92 

Rural 158 

TOTAL 250 

 

Población revalidada según régimen de afiliación: 

 

REGIMEN POBLACION 

Contributivo 8 

Subsidiado 238 

Especial 3 

Pobre no asegurado 1 

Ninguno. 0 

TOTAL 250 

 

Población revalidada según EAPB: 

 

REGIMEN POBLACION 

ASMET SALUD 90 

COMFAMILIAR 130 

ECOOPSOS 11 



EMCOSALUD 1 

MEDIMAS 8 

NUEVA EPS 3 

ASOCIACIÓN INDÍGENA DEL CAUCA 3 

SANIDAD MILITAR 3 

NO ASEGURADO 1 

TOTAL 250 

 

Población revalidada según comorbilidades: 

 

COOMORBILIDAD POBLACION 

DESNUTRICIÓN 10 

DIABETES MELLITUS 10 

HIPERTENSIÓN ARTERIAL 7 

 

Menores de cinco años según estado nutricional: 

 

CLASIFICACIÓN NUTRICIONAL POBLACION 

Sobrepeso 25 

Obesidad 0 

Riesgo de sobrepeso 0 

Peso adecuado para la talla 0 

Riesgo de desnutrición aguda 12 

Riesgo de desnutrición moderada 0 

Riesgo de desnutrición aguda severa 0 

Normal 213 

TOTAL 250 

 

 

Población gestante víctima del conflicto armado: 

 

GESTANTES  POBLACION 

No. de gestantes 0 

 

Población víctima del conflicto beneficiaria del programa PAPSIVI: 

POBLACIÓN BENEFICIARIA 

PAPSIVI 

POBLACION 

No. de población víctima del 

conflicto beneficiaria con el 

programa psicosocial 

PAPSIVI 

 

0 

 



1.7.2. REALIZAR EL CRUCE DE LA BASE DE DATOS DE POBLACIÓN VÍCTIMA DEL CONFLICTO 

ARMADO CON LAS DEMÁS BASES DE DATOS DE LA POBLACIÓN CARACTERIZADA.  

 

META: Población beneficiaria de la actividad 250 

La matriz de caracterización obtenida, se cruzó con los demás archivos EXCEL, productos de los formularios 

de caracterización de las demás poblaciones: 1. Adulto mayor  en condición de negligencia y/o abandono 

social y/o diagnóstico o signos  de malnutrición; 2. Personas con riesgo o diagnóstico de  tuberculosis - 

lepra; 3. Habitante de Calle; 4. Gestantes, lactantes y neonatos; 5. Personas con discapacidad; 6. Población 

mayor de 40 años con HTA y/o DM y/o ERC y/o EPOC, 7. Trabajadores informales, 9. Población con cáncer.  

 

Producto del anterior cruce de base de datos, se identificó 250 personas víctimas del conflicto armado, los 

cuales fueron cargados en el FORMULARIO No. 7 CARACTERIZACION VICTIMAS DEL CONFLICTO 

ARMADO. 

 

Teniendo en cuenta el punto de revalidación y cruce de base de datos, se cargó en total 250 víctimas del 

conflicto armado en el FORMULARIO No. 7 CARACTERIZACION VICTIMAS DEL CONFLICTO ARMADO, 

de los cuales 22 se identificaron con riesgo en el 2021. A continuación, se registra el número de casos 

índices 2021 (casos con riesgo identificados en la presente vigencia) según el tipo de riesgo:  

 
RIESGOS 2021 NUMERO 

RIESGO EN SALUD 13 

RIESGO SOCIAL 9 

RIESGO AMBIENTAL 0 

OTROS TIESGOS 0 

POBLACIÓN SIN RIESGO 228 

 
 
Dentro de los principales riesgos identificamos por tipo los siguientes: 
 
 

RIESGOS EN SALUD No. VICTIMAS DEL 

CONFLICTO ARMADO 

E.S.E HOSPITAL DEL PERPETUO SOCORRO 13 

 
 

RIESGOS SOCIALES No. VICTIMAS DEL 

CONFLICTO ARMADO 

ALCALDIA MUNICIPAL DE VILLAVIEJA 9 

RIESGO 2 0 

 
 

RIESGOS AMBIENTALES No. VICTIMAS DEL 

CONFLICTO ARMADO 

RIESGO 1 0 

RIESGO 2 0 



- CANALIZAR LA POBLACIÓN VICTIMA DEL CONFLICTO ARMADO HACIA LA OFERTA 

INSTITUCIONAL DEL SECTOR SALUD (IPS, EAPB, ARL, DLS, EQUIPO DEL PROGRAMA PAPSIVI) Y 

OTROS SECTORES (ASUNTOS SOCIALES, ICBF, COMISARIA DE FAMILIA, SUPERSALUD, 

PERSONERÍAS, ALCALDÍA, ETC.) DE ACUERDO A LOS REQUERIMIENTOS EN SALUD Y/O 

SOCIALES  

 

Una vez identificados los casos índices, se procede a clasificar el tipo de riesgo y canalizar la oferta 
institucional pertinente. El equipo PIC del municipio de Villavieja, CANALIZÓ a 29 víctimas del conflicto 
armado a la oferta institucional. 
 
- REALIZAR SEGUIMIENTO A LA EFECTIVA RESPUESTA INSTITUCIONAL DE ACUERDO AL ANEXO 
TÉCNICO. 
 
El seguimiento a los casos canalizados, se realizó por medio de comunicación escrita, solicitando 
información de los avances o atenciones efectivas realizadas por las instituciones a los cuales se notificó el 
caso.  
 
En concordancia con lo anterior, de 22 víctimas del conflicto armado canalizados a la oferta institucional en 
el 2021, el equipo de PIC Concurrente del municipio de Villavieja realizó seguimiento a 28 personas víctimas 
del conflicto armado. A continuación, se especifica el número de víctimas canalizados por institución y el 
resultado del seguimiento:  
 

RIESGOS EN SALUD POBLACIÓN 

CANALIZADA 

RIESGOS EN SALUD  

CON SEGUIMIENTO 

CANALIZACIONES 

EFECTIVAS 

E.S.E HOSPITAL DEL PERPETUO 

SOCORRO 

13 13 0 

ENTIDAD 4 0 0 0 

TOTAL 13 13 0 

 
 
 

RIESGOS SOCIALES POBLACIÓN 

CANALIZADA 

RIESGOS SOCIALES  

CON SEGUIMIENTO 

CANALIZACIONES 

EFECTIVAS 

ALCALDIA MUNICIPAL 

DE VILLAVIEJA 

9 9 0 

ENTIDAD 4 0 0 0 

TOTAL 9 9 0 

 
RIESGOS AMBIETAL POBLACIÓN  

CANALIZADA 

RIESGOS AMBIENTALES  

CON SEGUIMIENTO 

CANALIZACIONES 

EFECTIVAS 

ENTIDAD 1 0 0 0 

ENTIDAD 2 0 0 0 

TOTAL 0 0 0 

 
 

- NOTIFICAR ANTE LAS AUTORIDADES COMPETENTES DEL MUNICIPIO LOS CASOS DE 

VIOLENCIA INTRAFAMILIAR, INTERPERSONAL, VIOLENCIA DE GÉNERO ESPECIALMENTE 

LAS IDENTIFICADAS EN EL ENTORNO HOGAR. 

 
El equipo de PIC Concurrente de Villavieja, no identificó a través de revalidaciones y/o caracterizaciones 
familiares  casos de violencia intrafamiliar, interpersonal y violencia de género. 



 
 

INSTITUCIÓN  No. Casos violencia 
intrafamiliar 

No. Casos violencia 
interpersonal 

No. Casos violencia de 
género 

INSTITUCIÓN 1 0 0 0 

INSTITUCIÓN 2 0 0 0 

INSTITUCIÓN 3 0 0 0 

INSTITUCIÓN 4 0 0 0 

 
 

1.7.3. CARACTERIZAR EL GRUPO FAMILIAR DE LAS PERSONAS VICTIMA DEL CONFLICTO 

ARMADO CARACTERIZADA CON RIESGO EN SALUD DURANTE LA VIGENCIA 2021 (Casos 

índices nuevos). 

 
 
META: Población beneficiaria de la actividad 29 

 
El equipo de PIC Concurrente del municipio de Villavieja, adelantó caracterizaciones familiares a personas 
víctimas del conflicto armado clasificados como casos índices por identificación de un riesgo durante la 
vigencia 2021. La caracterización familiar se desarrolló por medio de visita a las viviendas, obteniendo lo 
siguiente: 
 
 

TIPO DE CASO 

INDICE 

TOTAL DE CASOS 

INDICES  

No. DE CARACTERIZACIONES 

FAMILIARES REALIZADAS 

Casos índice 2021 22 2 

 

 
Población caracterizada por ciclo de vida y sexo: 
 
PRIMERA INFANCIA: 

 
CICLO DE VIDA FEMENINO MASCULINO OTRO TOTAL 

POBLACIÓN 

Primera Infancia 1 0 0 1 

 
Dentro de los principales riesgos identificamos por tipo los siguientes: 
 

RIESGOS EN SALUD N° DE EVENTOS 

Menor que no se encuentra en la 

RPMS 
0 

Esquema de vacunación incompleto 0 

El menor NO está en control para su 

enfermedad crónica. 
0 

Tratamiento para enfermedad crónica 

NO oportuna. 
0 

Pérdida de visión 0 

Pérdida de audición 0 



Riesgo de diagnóstico de leucemia 0 

Riesgo de diagnóstico de epilepsia 0 

Sintomático respiratorio 0 

Sintomático de piel 0 

Riesgo de deficiencia de estructura o 

cognitiva 
0 

Riesgo en salud bucal 0 

Riesgo de desnutrición  0 

Desnutrición 0 

Abuso sexual 0 

   
RIESGOS SOCIALES N° DE EVENTOS 

Situación de negligencia 0 

Maltrato infantil 0 

RIESGO 3 0 

RIESGO 4 0 

RIESGO 5 0 

RIESGO 6 0 

RIESGO 7 0 

RIESGO 8 0 

RIESGO 9 0 

RIESGO 10 0 

 
 
 

RIESGOS AMBIENTALES N° DE EVENTOS 

RIESGO 1 0 

RIESGO 2 0 

 
 
INFANCIA: 

 
CICLO DE VIDA FEMENINO MASCULINO OTRO TOTAL 

POBLACIÓN 

Infancia 0 1 0 1 

 
Dentro de los principales riesgos identificamos por tipo los siguientes: 
 

RIESGOS EN SALUD N° DE EVENTOS 

Menor que no se encuentra en la 

RPMS 
0 

Esquema de vacunación incompleto 0 

El menor NO está en control para su 

enfermedad crónica. 
0 

Tratamiento para enfermedad crónica 

NO oportuna. 
0 

Pérdida de visión 0 

Pérdida de audición 0 



Riesgo de diagnóstico de leucemia 0 

Riesgo de diagnóstico de epilepsia 0 

Sintomático respiratorio 0 

Sintomático de piel 0 

Riesgo de deficiencia de estructura o 

cognitiva 
0 

Situación de negligencia 0 

Riesgo en salud bucal 0 

Riesgo de delgadez 0 

Delgadez 0 

Obesidad 0 

Abuso sexual 0 

  

 
RIESGOS SOCIALES N° DE EVENTOS 

Maltrato infantil 0 

Trabajo infantil 0 

Alta permanencia en calle 0 

Niños, niñas con situación de vida en 

calle 
0 

RIESGO 7 0 

RIESGO 8 0 

RIESGO 9 0 

RIESGO 10 0 

 
RIESGOS AMBIENTALES N° DE EVENTOS 

RIESGO 1 0 

RIESGO 2 0 

 
 
 
ADOLESCENCIA: 
 

CICLO DE VIDA FEMENINO MASCULINO TOTAL 

POBLACIÓN 

Adolescencia 0 0 0 

 
Dentro de los principales riesgos identificamos por tipo los siguientes: 
 

RIESGOS EN SALUD N° DE EVENTOS 

Adolescente que no se encuentra en la 

RPMS 
0 

Esquema de vacunación incompleto 0 

No ha sido vacunado contra COVID-19 0 

El menor NO está en control para su 

enfermedad crónica. 
0 

Tratamiento para enfermedad crónica 

NO oportuna. 
0 



Riesgo diagnóstico de epilepsia 0 

Sintomático respiratorio 0 

Sintomático de piel 0 

No ha recibido asesoría para 

planificación familiar 
0 

Adolescente en estado de gestación 0 

Adolescente en estado de gestación, 

que NO encuentra en la ruta materno 

perinatal 

0 

Embarazos previos 0 

Riesgo de deficiencia de estructura o 

cognitiva 
0 

Situación de abandono (persona con 

discapacidad) 
0 

Riesgo en salud bucal 0 

Delgadez 0 

Obesidad 0 

Abuso sexual 0 

 
RIESGOS SOCIALES N° DE EVENTOS 

Consumo SPA 0 

Intento de Suicidio 0 

Matoneo 0 

Alta permanencia en calle 0 

Niños, niñas y adolescentes 

con situación de vida en calle 

0 

Trabajo infantil 0 

  

 
 

RIESGOS AMBIENTALES N° DE EVENTOS 

RIESGO 1 0 

RIESGO 2 0 

 
 
JUVENTUD: 
 

CICLO DE VIDA FEMENINO MASCULINO OTRO TOTAL 

POBLACIÓN 

JUVENTUD 0 0 0 0 

 
Dentro de los principales riesgos identificamos por tipo los siguientes: 
 

RIESGOS EN SALUD N° DE EVENTOS 

Joven que no se encuentra en la RPMS 0 

Esquema de vacunación incompleto 0 

No ha sido vacunado contra COVID-19 0 

Joven que NO está en control para su 

enfermedad crónica. 
0 



Tratamiento para enfermedad crónica 

NO oportuna. 
0 

Riesgo diagnóstico de epilepsia 0 

Sintomático respiratorio 0 

Sintomático de piel 0 

No ha recibido asesoría para 

planificación familiar 
0 

Joven que no se ha realizado la 

citología o fue hace más de un año 
0 

Joven en estado de gestación, que NO 

encuentra en la ruta materno perinatal 
0 

Riesgo de deficiencia de estructura o 

cognitiva 
0 

Situación de abandono (persona con 

discapacidad) 
0 

Riesgo en salud bucal 0 

Delgadez 0 

Sobrepeso u Obesidad 0 

Consumo SPA 0 

Intento de Suicidio 0 

 
RIESGOS SOCIALES N° DE EVENTOS 

Consumo SPA 0 

Intento de Suicidio 0 

RIESGO 1 0 

RIESGO 2 0 

RIESGO 3 0 

RIESGO 4 0 

RIESGO 5 0 

RIESGO 6 0 

RIESGO 7 0 

RIESGO 8 0 

RIESGO 9 0 

RIESGO 10 0 

 
 

RIESGOS AMBIENTALES N° DE EVENTOS 

RIESGO 1 0 

RIESGO 2 0 

 
 
ADULTEZ: 
 

CICLO DE VIDA FEMENINO MASCULINO OTRO TOTAL 

POBLACIÓN 

ADULTEZ 2 1 0 2 

 
Dentro de los principales riesgos identificamos por tipo los siguientes: 
 



RIESGOS EN SALUD N° DE EVENTOS 

Adulto que no se encuentra en la 

RPMS 
3 

Esquema de vacunación incompleto 0 

No ha sido vacunado contra COVID-19 1 

Adulto con enfermedad crónica 0 

Adulto NO está en control para su 

enfermedad crónica. 
0 

Tratamiento para enfermedad crónica 

NO oportuna. 
0 

Sintomático respiratorio 0 

Sintomático de piel 0 

No ha recibido asesoría para 

planificación familiar 
2 

Adulta que NO se ha realizado la 

citología o fue hace más de un año 
0 

Riesgo de cáncer de seno 0 

Riesgo de cáncer de próstata 0 

Riesgo de cáncer de colón o recto 0 

Adulta en estado de gestación, que NO 

encuentra en la ruta materno perinatal 
0 

Riesgo de deficiencia de estructura o 

cognitiva 
0 

Situación de abandono (persona con 

discapacidad) 
0 

Riesgo en salud bucal 0 

Delgadez 0 

Sobrepeso u Obesidad 0 

 
RIESGOS SOCIALES N° DE EVENTOS 

Intento de Suicidio 0 

Depresión 0 

RIESGO 3 0 

RIESGO 4 0 

 
 

RIESGOS AMBIENTALES N° DE EVENTOS 

RIESGO 1 0 

RIESGO 2 0 

 
 
VEJEZ: 

 
CICLO DE VIDA FEMENINO MASCULINO OTRO TOTAL 

POBLACIÓN 

VEJEZ 0 0 0 0 

 
Dentro de los principales riesgos identificamos por tipo los siguientes: 
 

RIESGOS EN SALUD N° DE EVENTOS 



Adulto mayor que no se encuentra en la 

RPMS 
0 

Esquema de vacunación influenza 

incompleto 
0 

NO ha sido vacunado contra COVID-19 0 

Adulto mayor con enfermedad crónica 0 

Adulto mayor NO está en control para 

su enfermedad crónica. 
0 

Entrega de medicamento NO oportuna 0 

Sintomático respiratorio 0 

Sintomático de piel 0 

No ha recibido asesoría para 

planificación familiar 
0 

Adulta mayor que NO se ha realizado la 

citología o fue hace más de un año 
0 

Riesgo de cáncer de seno 0 

Riesgo de cáncer de próstata 0 

Riesgo de cáncer de colón o recto 0 

Adulta en estado de gestación, que NO 

encuentra en la ruta materno perinatal 
0 

Riesgo de deficiencia de estructura o 

cognitiva 
0 

Adulto mayor en situación de abandono  0 

Riesgo en salud bucal 0 

Delgadez 0 

Obesidad 0 

Demencia  0 

 
RIESGOS SOCIALES N° DE EVENTOS 

Intento de Suicidio 0 

Depresión 0 

RIESGO 4 0 

RIESGO 5 0 

RIESGO 6 0 

RIESGO 7 0 

RIESGO 8 0 

RIESGO 9 0 

RIESGO 10 0 

 
 

RIESGOS AMBIENTALES N° DE EVENTOS 

RIESGO 1 0 

RIESGO 2 0 

 

Abordaje psicosocial 

El equipo de PIC Concurrente del municipio de Villavieja, adelantó 2 caracterizaciones familiares y la 

respectiva aplicación de la ficha psicosocial a las familias de los distintos grupos poblacionales, de casos 



índices por identificación de un riesgo durante la vigencia 2020 y 2021, por medio de visita a sus domicilios, 

obteniendo lo siguiente en el área familiar: 

Tipo de familia 

TIPO DE FAMILIA CANTIDAD PORCENTAJE 

Familia nuclear 2  

Familia sin hijos 0  

Familia homoparental 0  

Familia Reconstituida o 

compuesta  

0  

Familia monoparental  0  

Familia extensa 0  

Familia unipersonal 0  

Total 2  

 

Se realizó en el municipio de Villavieja, un total de 2 fichas de abordaje psicosocial aplicadas donde se 

puede evidenciar que la tipología familiar con mayor proporción es la de Familia Nuclear  

Los ingresos mensuales promedio de las familias abordadas es de menos de un Salario Mínimo Legal 

Vigente, en el municipio de Villavieja las familias visitadas tienen como ingresos mensual menos de un 

salario mínimo para cubrir todas la necesidades básicas del hogar. 

 

Ingresos mensuales Cantidad PORCENTAJE 

Menos de un salario mínimo legal 

vigente 

2  

Un salario mínimo legal vigente 0  

Más de un salario mínimo legal 

vigente 

0  

Otro  0  

Total 2  

 



La principal necesidad que perciben las familias está relacionada a Vivienda y actividad económica 

Principal necesidad Cantidad PORCENTAJE 

Vivienda 1  

Económica 1  

Laboral  0  

Recreación  0  

Psicosocial 0  

Otro 0  

TOTAL  2  

 

Las familias visitadas expresan que la mayor necesidad que presentan en el hogar actualmente es en el área 

de vivienda debido a la condición que están presentando    

Al interior de las familias no se  identificaron casos de maltrato ni de  violencia. 

 

CONVIVENCIA FAMILIAR  

Describa en la siguiente tabla cuales son los principales conflictos de la familia 

CONFLICTOS NUMERO PORCENTAJE 

Dificultades económicas  1  

Problemas de salud de un 

integrante de la familia 

0  

Roces entre hermanos 0  

Agresividad y enfrentamiento entre 

parejas  

0  

Falta de comunicación 1  

Enfrentamiento entre padres e hijos 0  

Distanciamiento con la familia 

extensa  

0  



Reproche de viejos rencores 0  

TOTAL  2  

 

Según las personas entrevistadas en el municipio de Villavieja la dificultad principal del hogar es económica 

y en otras problemáticas esa presenta el distanciamiento con la familia extensa    

¿Cómo resuelven usualmente los problemas en su familia? 

ACCIONES NUMERO PORCENTAJE 

Con dialogo y escucha activa  2  

Reprenden físicamente  0  

Se gritan, se amenazan y se ofenden 0  

Limitan una actividad 0  

No aplica  0  

Otro  0  

TOTAL  2  

 

Según las entrevistas realizadas en el municipio de Villavieja las personas resuelven los problemas que se 

presentan dentro del hogar mediante el diálogo y la escucha activa   

 

AREA SOCIAL 

Describa como es la relación con los vecinos de la familia caracterizada. 

RELACION  NUMERO PORCENTAJE 

Buena  2  

No es tan cordial  0  

No le interesa relacionarse  0  

Constantemente existen 

dificultades 

0  



Se preocupa por el bienestar de 

todos  

0  

TOTAL 2  

 

Según las entrevistas realizadas en el municipio de Villavieja loes entrevistados expresan que la relación 

que mantienen con sus vecinos es buena, algunos expresan que se conocen de años atrás   

¿Cómo se resuelve los problemas en su comunidad?  

ACCIONES NUMERO PORCENTAJE 

Con dialogo 2  

Por medio de la fuerza 0  

Por consenso  0  

Con violencia  0  

TOTAL 2  

 

 

Según las entrevistas realizadas en el municipio de Villavieja los entrevistados expresan resuelven los 

problemas en la comunidad por medio del dialogo 

Con base a lo anterior, se canalizaron 28 personas a la oferta institucional en el 2021, a través del PIC 

Concurrente del municipio de Villavieja donde se evidencia el  seguimiento a 6 personas. 

 

INSTITUCIÓN 

No. personas 

canalizadas 

2021 

Tipo de 

servicios por el 

que fue 

canalizado 

No. casos con 

seguimiento 

2021 

No. 

Canalizaciones 

efectivas 

No. Canalizaciones 

NO efectivas 

ESE HOSPITAL 

DEL PERPETUO 

SOCORRO 

13 Ruta Atención 

integran en 

salud (Vejez, 

Adultez, 

Juventud) 

13 0 0 

COMISARIA DE 

FAMILIA 

0 0 0 0 0 



ASUNTOS 

SOCIALES 

9 Registro Único 

de Victimas 

(RUV) Oficina 

de Victimas 

9 0 0 

DIRECCIÓN 

LOCAL DE SALUD 

0 0 0 0 0 

EAPB  0 0 0 0 0 

otras      

 

 

Caracterización Ambiental en el Entorno Hogar: 
 

El equipo de Villavieja, desarrolló la aplicación de la ficha CARACTERIZACIÓN SOCIAL Y AMBIENTAL EN 
EL ENTORNO HOGAR, durante el proceso de caracterización familiar, evidenciándose los siguientes 
riesgos sanitarios: 
 
 

RIESGO AMBIENTAL 
IDENTIFICADO 

No. DE FAMILIAS No. DE CASOS 
CANALIZADOS 

No. DE 
CANALIZACIONES 

EFECTIVAS 

Sin acceso a agua potable 0 0 0 

Sin baterías sanitarias    

Inadecuado manejo de 
residuos en el hogar 

0 0 0 

Presencia de mosquitos en 
el hogar  

1 0 0 

Lavado de alberca poco 
frecuente 

1 0 0 

Presencia de roedores 0 0 0 

Piso sin material 0 0 0 

Poca iluminación y 
ventilación en el hogar 

0 0 0 

Contaminación por ruido 0 0 0 

Inadecuado manejo de 
agroquímicos 

0 0 0 

Inadecuado 
almacenamiento de 
químicos usados para 
limpieza de la vivienda 

1 0 0 

Cocina con leña 0 0 0 



Consumo habitual de 
tabaco en el hogar 

0 0 0 

Desconocimiento de 
esquemas de vacunación 
para animales de 
compañía (perros y gatos) 

0 0 0 

Desconocimiento de 
esquemas de vacunación 
para animales de 
producción (pollos, 
gallinas, etc) 

0 0 0 

 

1.7.4. REALIZAR SEGUIMIENTO AL ESTADO ACTUAL DE SALUD Y/O SOCIAL DE LAS PERSONAS 

VICTIMAS DEL CONFLICTO ARMADO CARACTERIZADOS Y CANALIZADOS DURANTE LA 

VIGENCIA 2020 (Casos índices previos), de acuerdo a las indicaciones del Anexo técnico de 

canalización y seguimiento. 

 
 
META: Población beneficiaria de la actividad 7 Personas 

 
El seguimiento a los casos canalizados durante la vigencia 2020, se realizó por medio de comunicación 

escrita, solicitando información de los avances, atenciones efectivas y estado actual del caso canalizado. 
Teniendo en cuenta lo anterior, a continuación se registra el número de casos canalizados, seguimientos 
realizados y canalizaciones efectivas: 
 

 
RIESGOS EN SALUD POBLACIÓN 

CANALIZADA 

RIESGOS EN SALUD  

CON SEGUIMIENTO 

CANALIZACIONES 

EFECTIVAS 

ESE HOSPITAL DEL 

PERPETUO SOCORRO 

7 6 0 

TOTAL 6 6 0 

 
 

RIESGOS SOCIALES POBLACIÓN 

CANALIZADA 

RIESGOS SOCIALES  

CON SEGUIMIENTO 

CANALIZACIONES 

EFECTIVAS 

ENTIDAD 1 0 0 0 

ENTIDAD 2 0 0 0 

ENTIDAD 3 0 0 0 

ENTIDAD 4 0 0 0 

TOTAL 0 0 0 

 
 

RIESGOS AMBIETAL POBLACIÓN  

CANALIZADA 

RIESGOS AMBIENTALES  

CON SEGUIMIENTO 

CANALIZACIONES 

EFECTIVAS 

ENTIDAD 1 0 0 0 

ENTIDAD 2 0 0 0 

ENTIDAD 3 0 0 0 

ENTIDAD 4 0 0 0 



TOTAL 0 0 0 

 
 
 

1.7.5. CARACTERIZAR EL GRUPO FAMILIAR DE LAS PERSONAS VÍCTIMAS DEL CONFLICTO 

ARMADO CARACTERIZADAS DURANTE LA VIGENCIA 2020 (Casos índices previos). 

 

META: Población beneficiaria de la actividad 7 personas 

 
 

El equipo de PIC Concurrente del municipio de Villavieja, adelantó caracterizaciones familiares a personas 
víctimas del conflicto armado clasificados como casos índices por identificación de un riesgo durante la 
vigencia 2020. El proceso de caracterización familiar, se desarrolló por medio de visita a sus domicilios, 
obteniendo lo siguiente: 
 

TIPO DE CASO 
INDICE 

TOTAL DE CASOS 
INDICES  

No. DE CARACTERIZACIONES 
FAMILIARES REALIZADAS 

Casos índice 2020 7 0 

 
 
Población caracterizada por ciclo de vida y sexo: 
 
PRIMERA INFANCIA: 
 

CICLO DE VIDA FEMENINO MASCULINO OTRO TOTAL 

POBLACIÓN 

Primera Infancia 0 0 0 0 

 
Dentro de los principales riesgos identificamos por tipo los siguientes: 
 

RIESGOS EN SALUD N° DE EVENTOS 

Menor que no se encuentra en la 

RPMS 
0 

Esquema de vacunación incompleto 0 

El menor NO está en control para su 

enfermedad crónica. 
0 

Tratamiento para enfermedad crónica 

NO oportuna. 
0 

Pérdida de visión 0 

Pérdida de audición 0 

Riesgo de diagnóstico de leucemia 0 

Riesgo de diagnóstico de epilepsia 0 

Sintomático respiratorio 0 

Sintomático de piel 0 

Riesgo de deficiencia de estructura o 

cognitiva 
0 

Riesgo en salud bucal 0 

Riesgo de desnutrición  0 

Desnutrición 0 

Abuso sexual 0 



   
RIESGOS SOCIALES N° DE EVENTOS 

Situación de negligencia 0 

Maltrato infantil 0 

RIESGO 3 0 

RIESGO 4 0 

RIESGO 5 0 

RIESGO 6 0 

RIESGO 7 0 

RIESGO 8 0 

RIESGO 9 0 

RIESGO 10 0 

 
 

RIESGOS AMBIENTALES N° DE EVENTOS 

RIESGO 1 0 

RIESGO 2 0 

 
INFANCIA: 

 
CICLO DE VIDA FEMENINO MASCULINO OTRO TOTAL 

POBLACIÓN 

Infancia 0 0 0 0 

 
Dentro de los principales riesgos identificamos por tipo los siguientes: 
 

RIESGOS EN SALUD N° DE EVENTOS 

Menor que no se encuentra en la 

RPMS 
0 

Esquema de vacunación incompleto 0 

El menor NO está en control para su 

enfermedad crónica. 
0 

Tratamiento para enfermedad crónica 

NO oportuna. 
0 

Pérdida de visión 0 

Pérdida de audición 0 

Riesgo de diagnóstico de leucemia 0 

Riesgo de diagnóstico de epilepsia 0 

Sintomático respiratorio 0 

Sintomático de piel 0 

Riesgo de deficiencia de estructura o 

cognitiva 
0 

Situación de negligencia 0 

Riesgo en salud bucal 0 

Riesgo de delgadez 0 

Delgadez 0 

Obesidad 0 



Abuso sexual 0 

 
RIESGOS SOCIALES N° DE EVENTOS 

Maltrato infantil 0 

Trabajo infantil 0 

Alta permanencia en calle 0 

Niños, niñas con situación de vida en 

calle 
0 

RIESGO 7 0 

RIESGO 8 0 

RIESGO 9 0 

RIESGO 10 0 

 
RIESGOS AMBIENTALES N° DE EVENTOS 

RIESGO 1 0 

RIESGO 2 0 

 
 
ADOLESCENCIA: 

 
CICLO DE VIDA FEMENINO MASCULINO OTRO TOTAL 

POBLACIÓN 

Adolescencia 0 0 0 0 

 
Dentro de los principales riesgos identificamos por tipo los siguientes: 
 

RIESGOS EN SALUD N° DE EVENTOS 

Adolescente que no se encuentra en la 

RPMS 
0 

Esquema de vacunación incompleto 0 

No ha sido vacunado contra COVID-19 0 

El menor NO está en control para su 

enfermedad crónica. 
0 

Tratamiento para enfermedad crónica 

NO oportuna. 
0 

Riesgo diagnóstico de epilepsia 0 

Sintomático respiratorio 0 

Sintomático de piel 0 

No ha recibido asesoría para 

planificación familiar 
0 

Adolescente en estado de gestación 0 

Adolescente en estado de gestación, 

que NO encuentra en la ruta materno 

perinatal 

0 

Embarazos previos 0 

Riesgo de deficiencia de estructura o 

cognitiva 
0 

Situación de abandono (persona con 

discapacidad) 
0 

Riesgo en salud bucal 0 

Delgadez 0 



Obesidad 0 

Abuso sexual 0 

 
RIESGOS SOCIALES N° DE EVENTOS 

Consumo SPA 0 

Intento de Suicidio 0 

Matoneo 0 

Alta permanencia en calle 0 

Niños, niñas y adolescentes 

con situación de vida en calle 

0 

Trabajo infantil 0 

 
 

RIESGOS AMBIENTALES N° DE EVENTOS 

RIESGO 1 0 

RIESGO 2 0 

 
 
JUVENTUD: 
 

CICLO DE VIDA FEMENINO MASCULINO OTRO TOTAL 

POBLACIÓN 

JUVENTUD 0 0 0 0 

 
Dentro de los principales riesgos identificamos por tipo los siguientes: 
 

RIESGOS EN SALUD N° DE EVENTOS 

Joven que no se encuentra en la RPMS 0 

Esquema de vacunación incompleto 0 

No ha sido vacunado contra COVID-19 0 

Joven que NO está en control para su 

enfermedad crónica. 
0 

Tratamiento para enfermedad crónica 

NO oportuna. 
0 

Riesgo diagnóstico de epilepsia 0 

Sintomático respiratorio 0 

Sintomático de piel 0 

No ha recibido asesoría para 

planificación familiar 
0 

Joven que no se ha realizado la 

citología o fue hace más de un año 
0 

Joven en estado de gestación, que NO 

encuentra en la ruta materno perinatal 
0 

Riesgo de deficiencia de estructura o 

cognitiva 
0 

Situación de abandono (persona con 

discapacidad) 
0 

Riesgo en salud bucal 0 

Delgadez 0 

Sobrepeso u Obesidad 0 



Consumo SPA 0 

Intento de Suicidio 0 

 
RIESGOS SOCIALES N° DE EVENTOS 

Consumo SPA 0 

Intento de Suicidio 0 

RIESGO 1 0 

RIESGO 2 0 

RIESGO 3 0 

RIESGO 4 0 

RIESGO 5 0 

RIESGO 6 0 

RIESGO 7 0 

RIESGO 8 0 

RIESGO 9 0 

RIESGO 10 0 

 
 

RIESGOS AMBIENTALES N° DE EVENTOS 

RIESGO 1 0 

RIESGO 2 0 

 
 
 
ADULTEZ: 
 

CICLO DE VIDA FEMENINO MASCULINO OTRO TOTAL 

POBLACIÓN 

ADULTEZ 0 0 0 0 

 
Dentro de los principales riesgos identificamos por tipo los siguientes: 
 

RIESGOS EN SALUD N° DE EVENTOS 

Adulto que no se encuentra en la 

RPMS 
0 

Esquema de vacunación incompleto 0 

No ha sido vacunado contra COVID-19 0 

Adulto con enfermedad crónica 0 

Adulto NO está en control para su 

enfermedad crónica. 
0 

Tratamiento para enfermedad crónica 

NO oportuna. 
0 

Sintomático respiratorio 0 

Sintomático de piel 0 

No ha recibido asesoría para 

planificación familiar 
0 

Adulta que NO se ha realizado la 

citología o fue hace más de un año 
0 

Riesgo de cáncer de seno 0 



Riesgo de cáncer de próstata 0 

Riesgo de cáncer de colón o recto 0 

Adulta en estado de gestación, que NO 

encuentra en la ruta materno perinatal 
0 

Riesgo de deficiencia de estructura o 

cognitiva 
0 

Situación de abandono (persona con 

discapacidad) 
0 

Riesgo en salud bucal 0 

Delgadez 0 

Sobrepeso u Obesidad 0 

 
RIESGOS SOCIALES N° DE EVENTOS 

Intento de Suicidio 0 

Depresión 0 

RIESGO 3 0 

RIESGO 4 0 

RIESGO 5 0 

RIESGO 6 0 

RIESGO 7 0 

RIESGO 8 0 

RIESGO 9 0 

RIESGO 10 0 

 
 

RIESGOS AMBIENTALES N° DE EVENTOS 

RIESGO 1 0 

RIESGO 2 0 

 
 
 
 
 
 
VEJEZ: 

 
CICLO DE VIDA FEMENINO MASCULINO OTRO TOTAL 

POBLACIÓN 

VEJEZ 0 0 0 0 

 
Dentro de los principales riesgos identificamos por tipo los siguientes: 
 

RIESGOS EN SALUD N° DE EVENTOS 

Adulto mayor que no se encuentra en la 
RPMS 

0 

Esquema de vacunación influenza 
incompleto 

0 

NO ha sido vacunado contra COVID-19 0 

Adulto mayor con enfermedad crónica 0 

Adulto mayor NO está en control para 
su enfermedad crónica. 

0 



Entrega de medicamento NO oportuna 0 

Sintomático respiratorio 0 

Sintomático de piel 0 

No ha recibido asesoría para 
planificación familiar 

0 

Adulta mayor que NO se ha realizado la 
citología o fue hace más de un año 

0 

Riesgo de cáncer de seno 0 

Riesgo de cáncer de próstata 0 

Riesgo de cáncer de colón o recto 0 

Adulta en estado de gestación, que NO 
encuentra en la ruta materno perinatal 

0 

Riesgo de deficiencia de estructura o 
cognitiva 

0 

Adulto mayor en situación de abandono  0 

Riesgo en salud bucal 0 

Delgadez 0 

Obesidad 0 

Demencia  0 

 
RIESGOS SOCIALES N° DE EVENTOS 

Intento de Suicidio 0 

Depresión 0 

RIESGO 4 0 

RIESGO 5 0 

RIESGO 6 0 

RIESGO 7 0 

RIESGO 8 0 

RIESGO 9 0 

RIESGO 10 0 

 
RIESGOS AMBIENTALES N° DE EVENTOS 

RIESGO 1 0 

RIESGO 2 0 

 

Abordaje psicosocial 

El equipo de PIC Concurrente del municipio de Villavieja, adelantó 2 caracterizaciones familiares y la 

respectiva aplicación de la ficha psicosocial a las familias de los distintos grupos poblacionales, de casos 

índices por identificación de un riesgo durante la vigencia 2020 y 2021, por medio de visita a sus domicilios, 

obteniendo lo siguiente en el área familiar: 

 

Tipo de familia 

TIPO DE FAMILIA CANTIDAD PORCENTAJE 



Familia nuclear 0 0 

Familia sin hijos 0 0 

Familia homoparental 0 0 

Familia Reconstituida o 

compuesta  

0 0 

Familia monoparental  0 0 

Familia extensa 0 0 

Familia unipersonal 0 0 

Total 0 0 

 

En el municipio de Villavieja no se tiene información consolidada del proceso de caracterización por la tanto 

no se consigna los valores pertinentes 

 

 

Ingresos mensuales Cantidad PORCENTAJE 

Menos del medio salario mínimo 

legal vigente 

0 0 

Un salario mínimo legal vigente 0 0 

Más de un salario mínimo legal 

vigente 

0 0 

Otro  0 0 

Total 0 0 

 

En el municipio de Villavieja no se tiene información consolidada del proceso de caracterización por la tanto 

no se consigna los valores pertinentes. 

 

Principal necesidad Cantidad PORCENTAJE 

Vivienda 0 0 



Educación  0 0 

Laboral  0 0 

Recreación  0 0 

Psicosocial 0 0 

Otro 0 0 

TOTAL  0 0 

 

En el municipio de Villavieja no se tiene información consolidada del proceso de caracterización por la tanto 

no se consigna los valores pertinentes. 

 

CONVIVENCIA FAMILIAR  

Describa en la siguiente tabla cuales son los principales conflictos de la familia 

CONFLICTOS NUMERO PORCENTAJE 

Dificultades económicas  0 0 

Problemas de salud de un 

integrante de la familia 

0 0 

Roces entre hermanos 0 0 

Agresividad y enfrentamiento entre 

parejas  

0 0 

Falta de comunicación 0 0 

Enfrentamiento entre padres e hijos 0 0 

Distanciamiento con la familia 

extensa  

0 0 

Reproche de viejos rencores 0 0 

TOTAL  0 0 

 

En el municipio de Villavieja no se tiene información consolidada del proceso de caracterización por la tanto 

no se consigna los valores pertinentes. 



¿Cómo resuelven usualmente los problemas en su familia? 

ACCIONES NUMERO PORCENTAJE 

Con dialogo y escucha activa  0 0 

Reprenden físicamente  0 0 

Se gritan, se amenazan y se ofenden 0 0 

Limitan una actividad 0 0 

No aplica  0 0 

Otro  0 0 

TOTAL  0 0 

 

En el municipio de Villavieja no se tiene información consolidada del proceso de caracterización por la tanto 

no se consigna los valores pertinentes. 

 

AREA SOCIAL 

Describa como es la relación con los vecinos de la familia caracterizada. 

RELACION  NUMERO PORCENTAJE 

Buena  0 0 

No es tan cordial  0 0 

No le interesa relacionarse  0 0 

Constantemente existen 

dificultades 

0 0 

Se preocupa por el bienestar de 

todos  

0 0 

TOTAL 0 0 

 

En el municipio de Villavieja no se tiene información consolidada del proceso de caracterización por la tanto 

no se consigna los valores pertinentes. 

¿Cómo se resuelve los problemas en su comunidad?  



ACCIONES NUMERO PORCENTAJE 

Con dialogo 0 0 

Por medio de la fuerza 0 0 

Por consenso  0 0 

Con violencia  0 0 

TOTAL 0 0 

 

En el municipio de Villavieja no se tiene información consolidada del proceso de caracterización por la tanto 

no se consigna los valores pertinentes. 

 

 

INSTITUCIÓN 

No. personas 

canalizadas 

2021 

Tipo de 

servicios por el 

que fue 

canalizado 

No. casos con 

seguimiento 

2021 

No. 

Canalizaciones 

efectivas 

No. Canalizaciones 

NO efectivas 

ESE HOSPITAL 

DEL PERPETUO 

SOCORRO 

0 0 0 0 0 

COMISARIA DE 

FAMILIA 

0 0 0 0 0 

ASUNTOS 

SOCIALES 

0 0 0 0 0 

DIRECCIÓN 

LOCAL DE SALUD 

0 0 0 0 0 

EAPB  0 0 0 0 0 

otras 0 0 0 0 0 

 
 
Caracterización Ambiental en el Entorno Hogar: 
 

El equipo de Villavieja, no se ha desarrolló la aplicación de la ficha CARACTERIZACIÓN SOCIAL Y 
AMBIENTAL EN EL ENTORNO HOGAR, 
 



 

RIESGO AMBIENTAL 
IDENTIFICADO 

No. DE FAMILIAS No. DE CASOS 
CANALIZADOS 

No. DE 
CANALIZACIONES 

EFECTIVAS 

Sin acceso a agua potable 0 0 0 

Sin baterías sanitarias 0 0 0 

Inadecuado manejo de 
residuos en el hogar 

0 0 0 

Presencia de mosquitos en 
el hogar  

0 0 0 

Lavado de alberca poco 
frecuente 

0 0 0 

Presencia de roedores 0 0 0 

Piso sin material 0 0 0 

Poca iluminación y 
ventilación en el hogar 

0 0 0 

Contaminación por ruido 0 0 0 

Inadecuado manejo de 
agroquímicos 

0 0 0 

Inadecuado 
almacenamiento de 
químicos usados para 
limpieza de la vivienda 

0 0 0 

Cocina con leña 0 0 0 

Consumo habitual de 
tabaco en el hogar 

0 0 0 

Desconocimiento de 
esquemas de vacunación 
para animales de 
compañía (perros y gatos) 

0 0 0 

Desconocimiento de 
esquemas de vacunación 
para animales de 
producción (pollos, 
gallinas, etc) 

0 0 0 

 



1.7.6. CANALIZAR HACIA LA OFERTA INSTITUCIONAL, LOS MIEMBROS DEL GRUPO FAMILIAR 

IDENTIFICADOS EN LA VIGENCIA 2020 Y 2021. 

 

Una vez identificados los miembros de la familia con vulnerabilidades, se procede a clasificar el tipo de 

riesgo y a canalizar la oferta institucional pertinente. El equipo PIC del municipio de Villavieja, identificó en 

total a 29 familiares con riesgo, realizando CANALIZACIÓN a 29 personas a la oferta institucional. 

 

- REALIZAR SEGUIMIENTO A LA EFECTIVA RESPUESTA INSTITUCIONAL DE ACUERDO A LAS 

INDICACIONES DEL ANEXO TÉCNICO. 

 
El seguimiento a los casos canalizados, se realizó por medio de comunicación escrita, solicitando 
información de los avances o atenciones efectivas realizadas por las instituciones a los cuales se notificó el 
caso.  
 
En concordancia con lo anterior, de 22 personas canalizadas a la oferta institucional en el 2021, el equipo 
de PIC Concurrente, realizó seguimiento a 22 familiares de víctimas del conflicto armado canalizados por 
identificación de riesgo. A continuación, se especifica el número de personas canalizados por institución y 
el resultado del seguimiento:  
 
 

RIESGOS EN SALUD POBLACIÓN 

CANALIZADA 

RIESGOS EN SALUD  

CON SEGUIMIENTO 

CANALIZACIONES 

EFECTIVAS 

E.S.E HOSPITAL DEL 

PERPETUO SOCORRO 

13 13 0 

TOTAL 13 13 0 

 
RIESGOS SOCIALES POBLACIÓN 

CANALIZADA 

RIESGOS SOCIALES  

CON SEGUIMIENTO 

CANALIZACIONES 

EFECTIVAS 

ALCALDIA MUNICIPAL  9 9 0 

TOTAL 9 9 0 

 
RIESGOS AMBIETAL POBLACIÓN  

CANALIZADA 

RIESGOS AMBIENTALES  

CON SEGUIMIENTO 

CANALIZACIONES 

EFECTIVAS 

ENTIDAD 1 0 0 0 

TOTAL 0 0 0 

 

 

1.8. POBLACIÓN: CON DISCAPACIDAD 

 

DIMENSIÓN: Gestión Diferencial de Poblaciones Vulnerables  
 

1.8.1. CARACTERIZAR EL GRUPO FAMILIAR DE LAS PERSONAS CON DISCAPACIDAD (casos 

índices previos y nuevos) IDENTIFICADAS DURANTE LAS VIGENCIAS 2020 Y 2021, DE 

ACUERDO A LAS INDICACIONES DEL ANEXO TÉCNICO. 

El equipo de PIC Concurrente del municipio de Villavieja adelantó caracterizaciones familiares a personas 
con discapacidad clasificados como casos índices por identificación de un riesgo durante la vigencia 2020 -
2021. El proceso de caracterización familiar, se desarrolló por medio de visita a sus domicilios, obteniendo 
lo siguiente: 



 
 

 
 
 
 
PRIMERA INFANCIA: 
 

CICLO DE VIDA FEMENINO MASCULINO OTRO TOTAL 

POBLACIÓN 

Primera Infancia 0 0 0 0 

 
Dentro de los principales riesgos identificamos por tipo los siguientes: 
 

RIESGOS EN SALUD N° DE EVENTOS 

Menor que no se encuentra en la 

RPMS 
0 

Esquema de vacunación incompleto 0 

El menor NO está en control para su 

enfermedad crónica. 
0 

Tratamiento para enfermedad crónica 

NO oportuna. 
0 

Pérdida de visión 0 

Pérdida de audición 0 

Riesgo de diagnóstico de leucemia 0 

Riesgo de diagnóstico de epilepsia 0 

Sintomático respiratorio 0 

Sintomático de piel 0 

Riesgo de deficiencia de estructura o 

cognitiva 
0 

Riesgo en salud bucal 0 

Riesgo de desnutrición  0 

Desnutrición 0 

Abuso sexual 0 

   
RIESGOS SOCIALES N° DE EVENTOS 

Situación de negligencia 0 

Maltrato infantil 0 

RIESGO 3 0 

RIESGO 4 0 

RIESGO 5 0 

RIESGO 6 0 

TIPO DE CASO INDICE TOTAL DE CASOS 

INDICES  

No. DE CARACTERIZACIONES 

FAMILIARES REALIZADAS 

casos índice 2020 0 0 

casos índice 2021 59 18 



RIESGO 7 0 

RIESGO 8 0 

RIESGO 9 0 

RIESGO 10 0 

 
 

RIESGOS AMBIENTALES N° DE EVENTOS 

RIESGO 1 0 

RIESGO 2 0 

 
INFANCIA: 
 

CICLO DE VIDA FEMENINO MASCULINO TOTAL 

POBLACIÓN 

Infancia 1 0 1 

 
Dentro de los principales riesgos identificamos por tipo los siguientes: 
 

RIESGOS EN SALUD N° DE EVENTOS 

Menor que no se encuentra en la 

RPMS 
0 

Esquema de vacunación incompleto 0 

El menor NO está en control para su 

enfermedad crónica. 
0 

Tratamiento para enfermedad crónica 

NO oportuna. 
0 

Pérdida de visión 0 

Pérdida de audición 0 

Riesgo de diagnóstico de leucemia 0 

Riesgo de diagnóstico de epilepsia 0 

Sintomático respiratorio 0 

Sintomático de piel 0 

Riesgo de deficiencia de estructura o 

cognitiva 
0 

Situación de negligencia 0 

Riesgo en salud bucal 0 

Riesgo de delgadez 0 

Delgadez 0 

Obesidad 0 

Abuso sexual 0 

  

 
RIESGOS SOCIALES N° DE EVENTOS 

Maltrato infantil 0 

Trabajo infantil 0 

Alta permanencia en calle 0 

Niños, niñas con situación de vida en 

calle 
0 



RIESGO 7 0 

RIESGO 8 0 

RIESGO 9 0 

RIESGO 10 0 

 
RIESGOS AMBIENTALES N° DE EVENTOS 

RIESGO 1 0 

RIESGO 2 0 

 
 
ADOLESCENCIA: 
 

CICLO DE VIDA FEMENINO MASCULINO OTRO TOTAL 

POBLACIÓN 

Adolescencia 0 0 0 0 

 
Dentro de los principales riesgos identificamos por tipo los siguientes: 
 

RIESGOS EN SALUD N° DE EVENTOS 

Adolescente que no se encuentra en la 

RPMS 
0 

Esquema de vacunación incompleto 0 

No ha sido vacunado contra COVID-19 0 

El menor NO está en control para su 

enfermedad crónica. 
0 

Tratamiento para enfermedad crónica 

NO oportuna. 
0 

Riesgo diagnóstico de epilepsia 0 

Sintomático respiratorio 0 

Sintomático de piel 0 

No ha recibido asesoría para 

planificación familiar 
0 

Adolescente en estado de gestación 0 

Adolescente en estado de gestación, 

que NO encuentra en la ruta materno 

perinatal 

0 

Embarazos previos 0 

Riesgo de deficiencia de estructura o 

cognitiva 
0 

Situación de abandono (persona con 

discapacidad) 
0 

Riesgo en salud bucal 0 

Delgadez 0 

Obesidad 0 

Abuso sexual 0 

 
RIESGOS SOCIALES N° DE EVENTOS 

Consumo SPA 0 

Intento de Suicidio 0 

Matoneo 0 



Alta permanencia en calle 0 

Niños, niñas y adolescentes 

con situación de vida en calle 

0 

Trabajo infantil 0 

  

 
 

RIESGOS AMBIENTALES N° DE EVENTOS 

RIESGO 1 0 

RIESGO 2 0 

 
 
 
JUVENTUD: 
 

CICLO DE VIDA FEMENINO MASCULINO OTRO TOTAL 

POBLACIÓN 

JUVENTUD 0 0 0 0 

 
Dentro de los principales riesgos identificamos por tipo los siguientes: 
 

RIESGOS EN SALUD N° DE EVENTOS 

Joven que no se encuentra en la RPMS 0 

Esquema de vacunación incompleto 0 

No ha sido vacunado contra COVID-19 0 

Joven que NO está en control para su enfermedad 
crónica. 

0 

Tratamiento para enfermedad crónica NO oportuna. 0 

Riesgo diagnóstico de epilepsia 0 

Sintomático respiratorio 0 

Sintomático de piel 0 

No ha recibido asesoría para planificación familiar 0 

Joven que no se ha realizado la citología o fue hace 
más de un año 

0 

Joven en estado de gestación, que NO encuentra en 
la ruta materno perinatal 

0 

Riesgo de deficiencia de estructura o cognitiva 0 

Situación de abandono (persona con discapacidad) 0 

Riesgo en salud bucal 0 

Delgadez 0 

Sobrepeso u Obesidad 0 

Consumo SPA 0 

Intento de Suicidio 0 

 
RIESGOS SOCIALES N° DE EVENTOS 

Consumo SPA 0 

Intento de Suicidio 0 

RIESGO 1 0 

RIESGO 2 0 

RIESGO 3 0 



RIESGOS SOCIALES N° DE EVENTOS 

RIESGO 4 0 

RIESGO 5 0 

RIESGO 6 0 

RIESGO 7 0 

RIESGO 8 0 

RIESGO 9 0 

RIESGO 10 0 

 
 

RIESGOS AMBIENTALES N° DE EVENTOS 

RIESGO 1 0 

RIESGO 2 0 

 
 
ADULTEZ: 
 

CICLO DE VIDA FEMENINO MASCULINO OTRO TOTAL 

POBLACIÓN 

ADULTEZ 1 1 0 2 

 
Dentro de los principales riesgos identificamos por tipo los siguientes: 
 

RIESGOS EN SALUD N° DE EVENTOS 

Adulto que no se encuentra en la RPMS 1 

Esquema de vacunación incompleto 2 

No ha sido vacunado contra COVID-19 0 

Adulto con enfermedad crónica 1 

Adulto NO está en control para su enfermedad 

crónica. 
0 

Tratamiento para enfermedad crónica NO oportuna. 0 

Sintomático respiratorio 0 

Sintomático de piel 0 

No ha recibido asesoría para planificación familiar 0 

Adulta que NO se ha realizado la citología o fue 

hace más de un año 
1 

Riesgo de cáncer de seno 0 

Riesgo de cáncer de próstata 0 

Riesgo de cáncer de colón o recto 0 

Adulta en estado de gestación, que NO encuentra 

en la ruta materno perinatal 
0 

Riesgo de deficiencia de estructura o cognitiva 0 

Situación de abandono (persona con discapacidad) 0 

Riesgo en salud bucal 0 

Delgadez 0 

Sobrepeso u Obesidad 1 

 



RIESGOS SOCIALES N° DE EVENTOS 

Intento de Suicidio 0 

Depresión 0 

RIESGO 3 0 

RIESGO 4 0 

RIESGO 5 0 

RIESGO 6 0 

RIESGO 7 0 

RIESGO 8 0 

RIESGO 9 0 

RIESGO 10 0 

 
 

RIESGOS AMBIENTALES N° DE EVENTOS 

RIESGO 1 0 

RIESGO 2 0 

 
VEJEZ: 

 
CICLO DE VIDA FEMENINO MASCULINO OTRO TOTAL 

POBLACIÓN 

VEJEZ 13 12 0 25 

 
Dentro de los principales riesgos identificamos por tipo los siguientes: 
 

RIESGOS EN SALUD N° DE EVENTOS 

Adulto mayor que no se encuentra en la RPMS 8 

Esquema de vacunación influenza incompleto 4 

NO ha sido vacunado contra COVID-19 1 

Adulto mayor con enfermedad crónica 13 

Adulto mayor NO está en control para su enfermedad 

crónica. 
2 

Entrega de medicamento NO oportuna 2 

Sintomático respiratorio 0 

Sintomático de piel 0 

No ha recibido asesoría para planificación familiar 0 

Adulta mayor que NO se ha realizado la citología o fue 

hace más de un año 
5 

Riesgo de cáncer de seno 0 

Riesgo de cáncer de próstata 0 

Riesgo de cáncer de colón o recto 0 

Adulta en estado de gestación, que NO encuentra en 

la ruta materno perinatal 
0 

Riesgo de deficiencia de estructura o cognitiva 0 

Adulto mayor en situación de abandono  0 

Riesgo en salud bucal 0 

Delgadez 1 



Obesidad 1 

Demencia  0 

 
RIESGOS SOCIALES N° DE EVENTOS 

Intento de Suicidio 0 

Depresión 0 

RIESGO3 1 

RIESGO 5 0 

RIESGO 6 0 

RIESGO 7 0 

RIESGO 8 0 

RIESGO 9 0 

RIESGO 10 0 

 
 

RIESGOS AMBIENTALES N° DE EVENTOS 

RIESGO 1 1 

RIESGO 2 0 

 
 
Abordaje psicosocial 

El equipo de PIC Concurrente del municipio de Villavieja, adelantó 18 caracterizaciones familiares y la 

respectiva aplicación de la ficha psicosocial a las familias de los distintos grupos poblacionales, de casos 

índices por identificación de un riesgo durante la vigencia 2020 y 2021, por medio de visita a sus domicilios, 

obteniendo lo siguiente en el área familiar: 

Tipo de familia 

TIPO DE FAMILIA CANTIDAD PORCENTAJE 

Familia nuclear 9  

Familia sin hijos 2  

Familia homoparental 0  

Familia Reconstituida o 

compuesta  

0  

Familia monoparental  0  

Familia extensa 0  

Familia unipersonal 7  

Total 18  



 

Se encontró en el municipio de Villavieja un total de 18 fichas de abordaje psicosocial aplicadas se puede 

evidenciar que la tipología familiar con mayor proporción es la de Familia Nuclear con 9, 7 con familia 

unipersonal y 2 sin hijos siendo la familia nuclear la más presente en el municipio.  

Los ingresos mensuales promedio de las familias abordadas es de menos de un Salario Mínimo Legal 

Vigente, en el municipio de Villavieja las familias visitadas tienen como ingresos mensual menos de un 

salario mínimo para cubrir todas la necesidades básicas del hogar. 

 

Ingresos mensuales Cantidad PORCENTAJE 

Menos del medio salario mínimo 

legal vigente 

13  

Un salario mínimo legal vigente 4  

Más de un salario mínimo legal 

vigente 

0  

Otro  1  

Total 18  

 

Con respecto a si en los últimos dos años las familias recibieron algún tipo de ayuda o apoyo de alguna 

entidad u organización, se encontró que 18 familias si recibieron ayuda de tipo económico por parte de los 

programas del Estado (Colombia Mayor, Devolución del IVA e Ingreso Solidario)  

 

La principal necesidad que perciben las familias está relacionada a la parte económica 

Principal necesidad Cantidad PORCENTAJE 

Vivienda 2  

Económico 12  

Laboral  0  

Recreación  0  

Salud 4  

Otro 0  

TOTAL  18  



 

Las familias visitadas expresan que la mayor necesidad que presentan en el hogar actualmente es en el 

tema económico con 12 familias, 4 en salud y 2 refieran en viviendo debido a la condición que están 

presentando    

 Además se puede evidenciar que al interior de las familias caracterizadas No existen casos de maltrato o 

violencia. 

 

CONVIVENCIA FAMILIAR  

Describa en la siguiente tabla cuales son los principales conflictos de la familia 

CONFLICTOS NUMERO PORCENTAJE 

Dificultades económicas  12  

Problemas de salud de un 

integrante de la familia 

0  

Roces entre hermanos 0  

Agresividad y enfrentamiento entre 

parejas  

0  

Falta de comunicación 1  

Enfrentamiento entre padres e hijos 0  

Distanciamiento con la familia 

extensa  

0  

Otra 5  

TOTAL  18  

 

Según las personas entrevistadas en el municipio de Villavieja la dificultad principal del hogar es económica 

y  falta de comunicación, entre otras que afecta la familia      

¿Cómo resuelven usualmente los problemas en su familia? 

ACCIONES NUMERO PORCENTAJE 

Con dialogo y escucha activa  18  

Reprenden físicamente  0  



Se gritan, se amenazan y se ofenden 0  

Limitan una actividad 0  

No aplica  0  

Otro  0  

TOTAL  18  

 

Según las entrevistas realizadas en el municipio de Villavieja las personas resuelven los problemas que se 

presentan dentro del hogar mediante el diálogo y la escucha activa   

AREA SOCIAL 

Describa como es la relación con los vecinos de la familia caracterizada. 

RELACION  NUMERO PORCENTAJE 

Buena  18  

No es tan cordial  0  

No le interesa relacionarse  0  

Constantemente existen 

dificultades 

0  

Se preocupa por el bienestar de 

todos  

  

TOTAL 18  

 

Según las entrevistas realizadas en el municipio de Villavieja los entrevistados expresan que la relación que 

mantienen con sus vecinos es buena, algunos expresan que se conocen de años atrás   

¿Cómo se resuelve los problemas en su comunidad?  

ACCIONES NUMERO PORCENTAJE 

Con dialogo 18  

Por medio de la fuerza 0  

Por consenso  0  



Con violencia  0  

TOTAL 18  

 

Según las entrevistas realizadas en el municipio de Villavieja los entrevistados expresan que resuelven los 

problemas en la comunidad por medio del dialogo. 

 

Con base a lo anterior, no se  canalizaron personas a la oferta institucional en el 2021. 

 

INSTITUCIÓN 

No. personas 

canalizadas 

2021 

Tipo de 

servicios por el 

que fue 

canalizado 

No. casos con 

seguimiento 

2021 

No. 

Canalizaciones 

efectivas 

No. Canalizaciones 

NO efectivas 

ESE  0 0 0 0 0 

COMISARIA DE 

FAMILIA 

0 0 0 0 0 

ASUNTOS 

SOCIALES 

0 0 0 0 0 

DIRECCIÓN 

LOCAL DE SALUD 

0 0 0 0 0 

EAPB  0 0 0 0 0 

otras 0 0 0 0 0 

 
 
Caracterización Ambiental en el Entorno Hogar: 
 
El equipo de Villavieja, desarrolló la aplicación de la ficha CARACTERIZACIÓN SOCIAL Y AMBIENTAL EN 
EL ENTORNO HOGAR, durante el proceso de caracterización familiar, evidenciándose los siguientes 
riesgos sanitarios: 
 
 

RIESGO AMBIENTAL 
IDENTIFICADO 

No. DE FAMILIAS No. DE CASOS 
CANALIZADOS 

No. DE 
CANALIZACIONES 

EFECTIVAS 

Sin acceso a agua potable 0 0 0 

Sin baterías sanitarias 0 0 0 



Inadecuado manejo de 
residuos en el hogar 

7 0 0 

Presencia de mosquitos en 
el hogar  

14 0 0 

Lavado de alberca poco 
frecuente 

13 0 0 

Presencia de roedores 4 0 0 

Piso sin material 0 0 0 

Poca iluminación y 
ventilación en el hogar 

0 0 0 

Contaminación por ruido 2 0 0 

Inadecuado manejo de 
agroquímicos 

   

Inadecuado 
almacenamiento de 
químicos usados para 
limpieza de la vivienda 

3 0 0 

Cocina con leña 0 0 0 

Consumo habitual de 
tabaco en el hogar 

0 0 0 

Desconocimiento de 
esquemas de vacunación 
para animales de 
compañía (perros y gatos) 

3 0 0 

Desconocimiento de 
esquemas de vacunación 
para animales de 
producción (pollos, 
gallinas, etc) 

0 0 0 

 
 
 
- CANALIZAR HACIA LA OFERTA INSTITUCIONAL A LOS MIEMBROS DEL GRUPO FAMILIAR 

IDENTIFICADOS EN LA VIGENCIA 2021 CON RIESGO EN SALUD Y/O SOCIAL. 

Una vez identificados los miembros de la familia con vulnerabilidades, se procede a clasificar el tipo de 

riesgo y a canalizar la oferta institucional pertinente. El equipo PIC del municipio de Villavieja, identificó en 

total a 59 familiares con riesgo, realizando CANALIZACIÓN a 59 personas a la oferta institucional. 

 

- REALIZAR SEGUIMIENTO A LA EFECTIVA RESPUESTA INSTITUCIONAL DE ACUERDO A LAS 

INDICACIONES DEL ANEXO TÉCNICO. 

 
El seguimiento a los casos canalizados, se realizó por medio de comunicación escrita, solicitando 
información de los avances o atenciones efectivas realizadas por las instituciones a los cuales se notificó el 
caso.  
 
En concordancia con lo anterior, de 59 personas canalizadas a la oferta institucional en el 2021, el equipo 
de PIC Concurrente, realizó seguimiento a 59 familiares de personas con discapacidad canalizados por 



identificación de riesgo. A continuación, se especifica el número de personas canalizados por institución y 
el resultado del seguimiento:  
 
 

RIESGOS EN SALUD POBLACIÓN CANALIZADA RIESGOS EN SALUD  CON 
SEGUIMIENTO 

CANALIZACIONES 
EFECTIVAS 

ESE HOSPITAL DEL 
PERPETUO SOCORRO
  

5 5 0 

ENTIDAD 2 0 0 0 

ENTIDAD 3 0 0 0 

ENTIDAD 4 0 0 0 

TOTAL 5 5 0 

 
RIESGOS SOCIALES POBLACIÓN 

CANALIZADA 
RIESGOS SOCIALES  CON 

SEGUIMIENTO 
CANALIZACIONES 

EFECTIVAS 

ALCALDIA MUNICIPAL 
DE VILLAVIEJA  

54 54 0 

ENTIDAD 2 0 0 0 

ENTIDAD 3 0 0 0 

ENTIDAD 4 0 0 0 

TOTAL 54 54 0 

 
RIESGOS AMBIETAL POBLACIÓN  CANALIZADA RIESGOS AMBIENTALES  CON 

SEGUIMIENTO 
CANALIZACIONES 

EFECTIVAS 

ENTIDAD 1 0 0 0 

ENTIDAD 2 0 0 0 

ENTIDAD 3 0 0 0 

ENTIDAD 4 0 0 0 

TOTAL 0 0 0 

 
 
 

1.9. POBLACIÓN: PERSONAS CON MALNUTRICIÓN 

 

DIMENSIÓN: Seguridad Alimentaria y Nutricional 

 

1.9.1. CARACTERIZACIÓN LA POBLACIÓN MENOR DE 5 AÑOS CON ALTERACIONES 

NUTRICIONALES (DNT AGUDA, SOBREPESO U OBESIDAD), MEDIANTE LAS SIGUIENTES 

ACTIVIDADES: 

META ESTABLECIDA: 54 

a) BÚSQUEDA ACTIVA COMUNITARIA, Y BÚSQUEDA ACTIVA INSTITUCIONAL con fuentes de 

bases de datos: RIPS, SIVIGILA, SISVAN, etc., y otras fuentes oficiales: ICBF, FAMILIAS EN 

ACCIÓN, etc. 

- Identificar SI el niño o niña menor de 5 años con alteración de su estado nutricional, se 

encuentra inscrito y asiste a los programas de la Ruta de Promoción y Mantenimiento de la Salud 

y recibe la atención integral (Resolución 2350/2020). 



- Verificar SI el niño o niña identificada con desnutrición aguda, es beneficiario de un programa 

de apoyo alimentario. 

El equipo PIC del municipio Villavieja realizó búsqueda activa comunitaria (BAC) y búsqueda activa 

institucional (BAI), a través de las cuales se identificaron 10 niños y niñas menores de 5 años con 

malnutrición. 

Fuentes consultadas en la BAI: 

 RIPS 

 SISVAN 

 

Para la Búsqueda comunitaria se realizó: El plan de intervenciones colectivas del municipio de Villavieja 

realiza la identificación de 54 menores a través de los registros de  la IPS Del perpetuo socorro e 

información de las EAPB de Villavirja para  búsquedas activas comunitarias e institucionales. 

Como resultado de la búsqueda se halló: 

POBLACIÓN MENOR DE 5 AÑOS CON ALTERACIONES NUTRICIONALES  

Grupo No. SIN atención RPMS (primera 
infancia), Ruta DNT aguda, 

atención de su exceso 

SIN programa de apoyo 
alimentario cuando se requiere  

Niños menores de 5 años con 
desnutrición aguda 

11 0 0 

Niños menores de 5 años con 
sobrepeso 

15 0 1 

Niños menores de 5 años con 
obesidad 

4 0 0 

Niños menores de 5 años con 
riesgo de desnutrición 

0 0 0 

 

b). CANALIZAR A LA POBLACIÓN HACIA LA OFERTA INSTITUCIONAL del sector salud (IPS, EAPB, 

DLS) y otros sectores (SUPERSALUD, PERSONERÍAS, ETC.) de acuerdo a los requerimientos 

sociales y/o vulneración de derechos de la población. 

Realizada la caracterización de la población objeto, se identificaron riesgos que requirieron de intervención, 

por lo tanto, fueron canalizados a la oferta institucional según correspondió: 

 

Riesgos identificados en la población menor de 5 años con malnutrición 

Tipo de Riesgo Total Población 
identificada - (Número) 

Población canalizada a la 
oferta institucional 

(Número) 

Población con Respuesta 
efectiva a la canalización 

(Número) 

Riesgo en salud 30 30 30 

Riesgo social    

Riesgo ambiental    

 



De acuerdo con las situaciones de riesgo identificadas se realizó canalización a las siguientes entidades o 

instituciones de manera individual o colectiva: 

 

ENTIDAD No. DE PERSONAS 
CANALIZADAS 

ESE HOSPITAL DEL PERPETUO SOCORRO 30 

 
 
 

c). SEGUIMIENTO A RESPUESTA INSTITUCIONAL frente a los requerimientos de los niños y niñas 

priorizados. 

De las 30 canalizaciones realizadas a las diferentes entidades o instituciones, 30 tuvieron respuestas 

efectivas las cuales fueron registradas en el Formulario 9.  

IDENTIFICACIÓN Y GESTIÓN DE ATENCIÓN DE LOS CASOS ÍNDICES: 

Casos índices en población menor de 5 años con malnutrición 

Riesgo No. de personas No. de 
personas 

canalizadas  

No. de personas 
con Respuesta 

efectiva a la 
canalización 

Población menor de 5 años NO afiliado al 
SGSSS  

0 0 0 

Población menor de 5 años en pobreza 
extrema o abandono. 

0 0 0 

Población menor de 5 años víctima de 
cualquier tipo de violencia.  

0 0 0 

Población menor de 5 años con 
malnutrición sin atención en RPMS, Ruta 
Dnt aguda (no inscrito o inasistente).  

0 0 0 

Población menor de 5 años con 
desnutrición aguda que no se encuentre en 
ningún programa de apoyo alimentario y lo 
requiera 

0 0 0 

Población con cualquier otro riesgo 
identificado y no registrado en matriz. 

0 0 0 

 

d). NOTIFICAR a la COMISARIA DE FAMILIA, ALCALDÍA, ICBF, Asuntos sociales y DLS los casos de 

violencia intrafamiliar” 

No se identificaron  casos de violencia intrafamiliar por lo cual no fueron  notificados a Comisaría de familia, 

alcaldía, ICBF, Asuntos sociales y DLS.  

 

1.9.2 CARACTERIZAR LA POBLACIÓN EN EDAD ESCOLAR Y ADOLESCENTES CON 

ALTERACIONES NUTRICIONALES mediante las siguientes actividades:  

 



META ESTABLECIDA: 50 

a). BÚSQUEDA ACTIVA COMUNITARIA E INSTITUCIONAL CON FUENTES: RIPS, SIVIGILA, 

SISVAN, ETC., Y OTRAS FUENTES OFICIALES: ICBF, FAMILIAS EN ACCIÓN, INSTITUCIONES 

EDUCATIVAS, ETC. 

- Identificar SI el escolar o adolescente con sobrepeso u obesidad, se encuentra inscrito y asiste 

a los programas de la Ruta de Promoción y Mantenimiento de la Salud, y SI recibe atención por 

Pediatría y Nutrición. 

El equipo realizó búsqueda activa comunitaria (BAC) y búsqueda activa institucional (BAI), a través de 

las cuales se identificaron 20 escolares y adolescentes con malnutrición. 

Fuentes consultadas: 

 RIPS E.S.E HOSPITAL DEL PERPETUO SOCORRO 

 INSTITUCIONES EDUCATIVAS 

 

Para la Búsqueda comunitaria se realizó: El equipo PIC departamental del Municipio de villavieja, realizó 

la identificación y caracterización de 50 escolares y adolescentes  a través de los registros de  la IPS 

Del perpetuo socorro e información de las EAPB de Villavirja para  búsquedas activas comunitarias e 

institucionales. Como resultado de la búsqueda se halló: 

POBLACIÓN ESCOLAR Y ADOLESCENTE CON ALTERACIONES NUTRICIONALES  

Grupo No. SIN atención Ruta promoción 
y mantenimiento de la salud  

SIN atención específica de 
su exceso de peso   

Escolares y adolescentes con 
sobrepeso 

17 12 12 

Escolares y adolescentes con 
obesidad 

2 2 2 

 

b. CANALIZAR A LA POBLACIÓN HACIA LA OFERTA INSTITUCIONAL del sector salud (IPS, 

EAPB, DLS) y otros sectores (SUPERSALUD, Personerías, etc.) de acuerdo a los 

requerimientos en salud y/o sociales. 

 

Realizada la caracterización de la población objeto, se identificaron riesgos que requirieron de 

intervención, por lo tanto, fueron canalizados a la oferta institucional según correspondió: 

Riesgos identificados en la población escolar y adolescente con malnutrición 

Tipo de Riesgo Población 
identificada - 

(Número) 

Población canalizada a 
la oferta institucional 

(Número) 

Población con 
Respuesta efectiva a 

la canalización 

(Número) 

Riesgo en salud 20 20 20 

Riesgo social 0 0 0 

Riesgo ambiental 0 0 0 

 

De acuerdo con las situaciones de riesgo identificadas se realizó canalización a las siguientes entidades 

o instituciones de manera individual o colectiva: 



ENTIDAD No. DE PERSONAS 
CANALIZADAS 

ESE HOSPITAL DEL PERPETUO 
SOCORRO 

20 

 

c). SEGUIMIENTO A RESPUESTA INSTITUCIONAL frente a los requerimientos de los escolares y 

adolescentes priorizados. 

De las 20 canalizaciones realizadas a las diferentes entidades o instituciones, 20 tuvieron respuestas 

efectivas las cuales fueron registradas en el Formulario 10.  

d). NOTIFICAR a La Comisaria de familia, Alcaldía, Asuntos sociales y DLS los casos de violencia 

intrafamiliar 

No Se identificaron casos de violencia intrafamiliar por lo cual no hubo la necesidad de notificar  a 

Comisaria de familia, alcaldía, ICBF, Asuntos sociales y DLS. 

 

IDENTIFICACIÓN Y GESTIÓN DE ATENCIÓN DE LOS CASOS ÍNDICES:  

Casos índices en población escolar y adolescente con malnutrición 

Riesgo Número de personas No. de personas canalizadas  No. de personas con 
Respuesta efectiva a la 

canalización 

Población escolar o adolescente 
NO afiliado al SGSSS  

0 0 0 

Población escolar o adolescente 
en pobreza extrema o 
abandono. 

0 0 0 

Población escolar o adolescente 
víctima de cualquier tipo de 
violencia.  

0 0 0 

Población escolar o adolescente 
sin atención en RPMS, (no 
inscrito o inasistente).  

13 13 13 

Población escolar o adolescente 
que no se encuentre en ningún 
programa de apoyo alimentario 
y lo requiera 

0 0 0 

Población escolar o adolescente 
con cualquier otro riesgo 
identificado y no registrado en la 
matriz 

0 0 0 

 

 

1.10. TRABAJADORES INFORMALES 

 
DIMENSIÓN: Salud y Ámbito Laboral 

1. CARACTERIZAR LA POBLACIÓN DE TRABAJADORES INFORMALES: 

a). Datos sociodemográficos. 



b). Afiliación al SGSSS. 
c). Afiliación a Pensión 
d). Afiliación a ARL 
e). Escolaridad 

f). Identificar si pertenece a algún programa social. 

g). Tipo de actividad económica. 
h). Identificar si ha presentado accidentes laborales. 
i). Identificar si conoce la ruta en caso de presentar accidente laboral. 
j). Identificar si usa elementos de protección personal. 
k). Horas de trabajo al día. 
l). Ingresos mensuales. 
m). Situación de salud.  

 
Población revalidada según sexo: 

 

Hombres Mujeres Total 

44 6 50 

 

 

Población revalidada según enfoque diferencial: 

 

GRUPO POBLACION 

Indígena. 0 

Afrocolombiano 0 

Negro 0 

Raizal 0 

ROM 0 

Mestizo 50 

LGTBI 0 

Otro 0 

TOTAL 50 

 

Población revalidada según área de residencia: 

 

AREA POBLACION 

Urbana 45 

Rural 5 

TOTAL 50 

 
Población revalidada según afiliación al SGSSS, pensión: 

 

ASEGURADORA TIPO DE ASEGURAMIENTO FONDO DE 
PENSION 

 

COTIZA A 
PENSIÓN 

Subsidi
ado 

Contributivo Pobre no 
asegurado 

SI NO 

COMFAMILIAR 24 0 0 COLPENSIONES  50 

ASMET 12 0 0 PORVENIR   



ECOOPSOS 7 0 0 COLFONDOS   

NUEVA EPS 3 0 0 0   

MEDIMAS 3 0 0 0   

COOMEVA 1 0 0 0   

 

 

Población revalidada según escolaridad: 

 

ESCOLARIDAD POBLACIÓN 

Primaria incompleta 5 

Primaria completa 3 

Secundaria incompleta 6 

Secundaria completa 26 

Técnico  2 

Tecnológico 6 

Universitario incompleto 0 

Universitario completo 1 

Ninguna 1 

Otro 0 

Total 50 

 

Población revalidada según actividad económica: 

 

ACTIVIDAD ECONOMICA POBLACIÓN 

AGRICULTURA 0 

GANADERIA 0 

PESCA 0 

SILVICULTURA 0 

MINERIA 0 

COMERCIO 0 

MANUFACTURA 0 

ARTESANIA 0 

CONSTRUCCIÓN 0 

METALMECÁNICA 0 

TRANSPORTE 0 

TURISMO 50 

TOTAL 50 

 

 

Población revalidada según riesgos laborales: 

 

VARIABLES SI NO  TOTAL 

Identificar si ha presentado accidentes 
laborales. 

0 50 50 



Conoce la ruta en caso de presentar 
accidente laboral. 

48 2 50 

Usa elementos de protección personal 50 0 50 

 

INTERVENCIÓN No. 2. INFORMACIÓN PARA LA SALUD 

 

2.1. REALIZAR CAMPAÑAS DE INFORMACIÓN A TRAVÉS DE MEDIOS MASIVOS DE 

COMUNICACIÓN DISPONIBLES (RADIO, TELEVISIÓN, REDES SOCIALES, ETC.), CON 

CUBRIMIENTO RURAL Y URBANO,  CON LAS SIGUIENTES TEMÁTICAS: 

 

a). Prevención de la EDA por medio del consumo de agua tratada, la lavado de alimentos antes de 

consumirlos y lavado de manos. 

b). Prevención de IRA/COVID 19 a través de lavado de manos, uso adecuado de tapabocas y 

distanciamiento físico. 

c). Promoción de la salud bucal. 

d). Promoción de la donación de órganos y tejidos "Mitos y Realidades". 

e). Promoción de los derechos y deberes en salud de la población víctima del conflicto armado – 

Programa PAPSIVI. 

 

META: 4 meses de difusión 

 

El equipo de PIC Concurrente del municipio de, adelantó de manera continua durante el transcurso del 

contrato, difusión de material de IEC con los siguientes temas y medios: 

 

 

 

TEMÁTICA TIPO DE MATERIAL DE IEC 

(video, cuña, post, folletos, 

cartillas, etc.) 

MEDIO DE DIFUSIÓN 

Prevención de la EDA por medio del 
consumo de agua tratada, la lavado de 
alimentos antes de consumirlos y lavado 
de manos. 

El plan de intervenciones colectivas 
departamental del municipio de 
Villavieja realizo 4 publicaciones en  
prevención de la EDA tipo de material 
de ICE, con post y videos. 

Medio de difusión página oficial de 
Facebook del plan de intervenciones 
colectivas del municipio de Villavieja   

Prevención de IRA/COVID 19 a través de 
lavado de manos, uso adecuado de 
tapabocas y distanciamiento físico. 

El plan de intervenciones colectivas 
departamental del municipio de 
Villavieja realizo 5 publicaciones en  
prevención de IRA/COVID 19 tipo de 
material de ICE, con post y videos. 

 

Medio de difusión página oficial de 
Facebook del plan de intervenciones 
colectivas del municipio de Villavieja   

Promoción de la salud bucal. 
El plan de intervenciones colectivas 
departamental del municipio de 
Villavieja realizo 2 publicaciones en 
promoción de la salud bucal 19 tipo de 
material de ICE, con post y videos 
 

Medio de difusión página oficial de 
Facebook del plan de intervenciones 
colectivas del municipio de Villavieja   

Promoción de la donación de órganos y 
tejidos "Mitos y Realidades". 

El plan de intervenciones colectivas 
departamental del municipio de 
Villavieja realizo 2 publicaciones en 
promoción de órganos y tejidos ^mitos 
y realidades^ tipo de material de ICE, 
con post y videos 

Medio de difusión página oficial de 
Facebook del plan de intervenciones 
colectivas del municipio de Villavieja   



 

Promoción de los derechos y deberes en 
salud de la población víctima del conflicto 
armado – Programa PAPSIVI. 

El plan de intervenciones colectivas 
departamental del municipio de 
Villavieja realizo 1 publicaciones y 1 
perifoneó en promoción de los 
derechos y deberes en salud de la 
población víctimas del conflicto armado  
tipo de material de ICE, video 

 

Medio de difusión página oficial de 
Facebook del plan de intervenciones 
colectivas del municipio de Villavieja, 
perifoneo en la zona rural del 
municipio con gran cantidad de 
población víctimas del conflicto 
armado  

 

INTERVENCION No. 3 EDUCACION Y COMUNICACIÓN PARA 

SALUD 
 

3.1. EN EL MARCO DE LA SEMANA DE BUEN TRATO: 

DIMENSIÓN: Gestión Diferencial de Poblaciones Vulnerables 

 

Desarrollar actividades durante toda semana de buen trato dirigida a los padres de familia de 

menores de 18 años de población vulnerables, mediante 2 talleres dinámicos y participativos para 

prevención del maltrato infantil, abuso y violencia sexual. 

El plan de intervenciones colectivas  departamental del municipio de Villavieja celebro la semana del buen 

tratado desde el 16 al 19 de noviembre, en el cual se desarrollaron actividades con menores y sus padres. 

Publicaciones por redes sociales para prevenir maltrato infantil, abuso sexual y violencia.   

TIPO DE ACTIVIDAD OBJETIVO POBLACIÓN 

INTERVENIDA 

No. DE PERSONAS 

El equipo de plan 

intervenciones colectivas 

departamental del 

municipio de Villavieja 

realizo 1 publicación el 

16 de noviembre por 

redes sociales  

Lanzamiento semana 

del buen trato  

Habitantes del 

municipio de Villavieja  

Multitud 

El plan de 

intervenciones 

departamental realizo el 

día 18 de noviembre un 

taller en articulación con 

el plan de intervenciones 

colectivas municipal  , 

CDI de la vereda 

Hatonuevo del municipio 

de Villavieja  

Rescatar la unidad 

familiar dentro del 

entorno de los 

integrantes de su 

núcleo, fortaleciendo 

los lazos familiares 

Padres de familia de CDI 

VEREDA HATONUEVO. 

10 personas  



El plan de 

intervenciones 

departamental realizo el 

día 19 de noviembre un 

taller en articulación con 

el plan de intervenciones 

colectivas municipal  en 

el centro musical batuta 

del municipio de 

Villavieja en prevención 

de las diferentes 

violencias y abuso 

sexual. 

Prevención de 

violencias y abuso 

sexual  

Padres de familias de 

integrantes del centro 

musical batuta  

48 personas  

El plan de 

intervenciones 

colectivas departamental 

y municipal  del 

municipio de Villavieja 

realizo evaluación de las 

actividades realizadas 

en articulación durante 

la semana del buen trato  

Evaluación de 

actividades  

PIC MUNICIPAL  

PIC DEPARTEMANTAL  

5 personas  

 

Las anteriores actividades se articularon con el PLNA DE INTERVENCIONES COLESTIVAS MUNICIPAL 

DE VILLAVIEJA  

 

3.2. DESARROLLAR UNA (1) CAMPAÑA A TRAVÉS DE ALIANZAS ESTRATÉGICAS CON LOS 

PROPIETARIOS DE RESTAURANTES, O VENDEDORES AMBULANTES DE COMIDAS, O 

TENDEROS, ETC., DURANTE EL PLAZO DEL CONTRATO PARA LA PROMOCIÓN DEL CONSUMO 

SEGURO DE ALIMENTOS:  

- Medidas de bioseguridad  

- Adecuadas condiciones higiénico sanitarias 

- Conservación adecuada de los alimentos 

 

DIMENSION: Seguridad Alimentaria y Nutricional / Inocuidad Alimentaria 

 

El plan de intervenciones colectivas departamental del municipio de Villavieja realizo una campaña a través 

de alianzas estratégicas con los propietarios de restaurantes, vendedores ambulantes de comidas en la 

zona rural y urbana del municipio, para la promoción del consumo seguro de alimentos 

 

 

TEMAS  MEDIOS INFORMATIVO LUGAR POTENCIAL DE 

NUMEROS 

INFORMADOS  



Medidas de 

bioseguridad 

El plan de intervenciones 

colectivas departamental 

del municipio de Villavieja 

realizo una campaña 

mediante visitas a los 

establecimientos públicos 

y vendedores ambulantes 

tanto en la zona urbana y 

rural tocando temas 

importantes sobre 

medidas de bioseguridad  

Zona urbana del 

municipio de 

Villavieja y vereda 

la Victoria  

18 personas  

Adecuadas 

condiciones higiénico 

sanitarias 

El plan de intervenciones 

colectivas departamental 

del municipio de Villavieja 

realizo una campaña 

mediante visitas a los 

establecimientos públicos 

y vendedores ambulantes 

tanto en la zona urbana y 

rural sobre adecuadas 

condiciones higiénico 

sanitaria  

Zona urbana del 

municipio de 

Villavieja y vereda 

la Victoria 

18 personas 

Conservación 

adecuado de los 

alimentos 

El plan de intervenciones 

colectivas departamental 

del municipio de Villavieja 

realizo una campaña 

mediante visitas a los 

establecimientos públicos 

y vendedores ambulantes 

tanto en la zona urbana y 

rural sobre conservación 

de los alimentos  

Zona urbana del 

municipio de 

Villavieja y vereda 

la Victoria 

18 personas 

 

3.3. REALIZAR UNA (1) CAMPAÑA EN EL ÁREA RURAL, DURANTE EL TRANSCURSO DEL PLAZO 

DEL CONTRATO PARA PROMOCIONAR HÁBITOS DE ALIMENTACIÓN SALUDABLE EN LA FAMILIA 

Y EN LA COMUNIDAD A TRAVÉS DE UN CONCURSO CON LA PARTICIPACIÓN DE 10 FAMILIAS, 

ELABORANDO RECETAS SALUDABLES CON FRUTAS Y VERDURAS DE COSECHA, CON 

ALIMENTOS FUENTES DE HIERRO, VITAMINAS Y PROTEÍNAS DE ACUERDO AL ANEXO TÉCNICO. 

DIMENSION: Seguridad Alimentaria y Nutricional 

El equipo PIC departamental del municipio de Villavieja realizó El concurso “recetas saludables de mi 

tierrita” se planea en el marco de la estrategia de información, educación y comunicación para prevenir el 

sobrepeso y obesidad, a través de la promoción de la alimentación saludable y la actividad física, con 

participación y concurso de 10 familias del área rural con mayor afectación nutricional elaborando recetas 

saludables con frutas y verduras de cosecha del municipio 

 

ZONAS PLAN DE 

FORMACION 

NUMERO 

DE 

FAMILIAS 

MENSAJE DE LA 

GUIA 

ALIMENTARIA 

PRODUCTOS 

D ELA ZONA 

INCLUIDOS 

ENTREGABLE REDES 

DIFUNDIDAS 



VEREDA 

LA 

VICTORIA  

1 10 
“CONSUMA 

ALIMENTOS 

FRESCOS Y 

VARIADOS COMO 

LO INDICA EL 

PLATO 

SALUDABLE   DE 

LA FAMILIA 

COLOMBIANA”. 

“PARA FAVORECER 

LA SALUD DE 

MÚSCULOS, 

HUESOS Y 

DIENTES, 

CONSUMA 

DIARIAMENTE 

LECHE U OTROS 

PRODUCTOS 

LÁCTEOS Y 

HUEVO”. 

“PARA UNA BUENA 

DIGESTIÓN Y 

PREVENIR 

ENFERMEDADES 

DEL CORAZÓN, 

INCLUYA EN CADA 

UNA DE LAS 

COMIDAS FRUTAS 

ENTERAS Y 

VERDURAS 

FRESCAS”. 

“PARA 

COMPLEMENTAR 

SU ALIMENTACIÓN 

CONSUMA AL 

MENOS DOS VECES 

POR SEMANA 

LEGUMINOSAS 

COMO FRIJOL, 

LENTEJA, ARVEJA 

Y GARBANZO”. 

“PARA PREVENIR 

LA ANEMIA, LOS 

NIÑOS, NIÑAS, 

ADOLESCENTES Y 

MUJERES 

PLATANNO 

POLLO  

AGUACATE 

MANGO  

GUAYABA  

MAIZ  

YUCA  

LECHE  

ARROZ  

TOMATE  

CEBOLLA  

CILANTRO  

PAPAYA   

HUEVO  

COCO 

 

VIDEO  

FACEBOOK 



JÓVENES DEBEN 

COMER VÍSCERAS 

UNA VEZ POR 

SEMANA”. 

“PARA MANTENER 

UN PESO 

SALUDABLE, 

REDUZCA EL 

CONSUMO DE 

"PRODUCTOS DE 

PAQUETE", 

COMIDAS 

RÁPIDAS, 

GASEOSAS Y 

BEBIDAS 

AZUCARADAS”. 

“PARA TENER UNA 

PRESIÓN 

ARTERIAL 

NORMAL, 

REDUZCA EL 

CONSUMO DE SAL 

Y ALIMENTOS 

COMO CARNES 

EMBUTIDAS, 

ENLATADOS Y 

PRODUCTOS DE 

PAQUETE ALTOS 

EN SODIO”. 

“CUIDE SU 

CORAZÓN, 

CONSUMA 

AGUACATE, MANÍ Y 

NUECES, 

DISMINUYA EL 

CONSUMO DE 

ACEITE VEGETAL Y 

MARGARINA; EVITE 

GRASAS DE 

ORIGEN ANIMAL 

COMO 

MANTEQUILLA Y 

MANTECA”. 

 “POR EL PLACER 

DE VIVIR 

SALUDABLEMENTE 

REALICE 



ACTIVIDAD FÍSICA 

DE FORMA 

REGULAR”. 

       

 

El ganador de esta actividad fue la familia No 10 de la señora LUCERO PUENTOS de la zona rural vereda 

la Victoria con el mensaje “CUIDE SU CORAZÓN, CONSUMA AGUACATE, MANÍ Y NUECES, DISMINUYA EL 

CONSUMO DE ACEITE VEGETAL Y MARGARINA; EVITE GRASAS DE ORIGEN ANIMAL COMO MANTEQUILLA 

Y MANTECA  quienes recibieron como premio ancheta de diferentes productos de la canasta familiar y los 

demás participantes recibieron un juego de cristales por la participación. 

 

INTERVENCIÓN No. 4: CONFORMACIÓN Y FORTALECIMIENTO 

DE REDES FAMILIARES, COMUNITARIAS Y SOCIALES 

 

 

DIMENSIÓN / TODAS LAS DIMENSIONES 

 
4.1 IDENTIFICACIÓN DE LAS REDES DE APOYO COMUNITARIO Y SOCIALES ORGANIZADAS QUE 
OPEREN EN EL MUNICIPIO Y CARNETIZACIÓN DE SUS MIEMBROS A TRAVÉS DE: 
 
META: 1 
 
a. Búsqueda activa comunitaria e institucional de las redes que operan en el municipio. 

 

El equipo del PIC Concurrente 2021 del municipio de Villavieja, adelantó búsqueda activa comunitaria 
a través de los siguientes actores: 

 

ACTORES 
COMUNITARIOS 

No. de 
PERSONAS 

REDES IDENTIFICADAS 

LIDERES COMUNITARIOS  Nombre de redes identificadas 

PRESIDENTES DE JUNTA El PIC 
departamental 
del municipio de 
villavieja realizo 
búsqueda activa 
con (1) persona, 
presidente de 
junta de la vereda 
La Victoria zona 
rural del 
municipio  

VIGÍAS DEL PATRIMONIO DE LA VICTORIA con una 
totalidad de 14 miembro activos. 

PERSONAS DE LA 
COMUNIDAD 

  

REDES DE APOYO   

 
 



Adicionalmente, se desarrolló búsqueda activa institucional por medio de: 
 

INSTITUCIONES REDES IDENTIFICADAS 

INSTITUCIÓN 1 El plan de intervenciones colectivas del municipio de Villaviejas no 
realizó ninguna búsqueda activa institucional  

 
 
Además, se realizó verificación y actualización de los datos de las redes de apoyo comunitario identificadas 
en el año 2020, evidenciándose que de 16 redes de apoyo identificadas en la vigencia 2020, 13 siguen 
siendo activas en el municipio. A continuación se registran las redes de apoyo comunitario identificadas en 
la vigencia 2020, las cuales ya no se encuentran activas y observaciones al respecto. 
 
 

NOMBRE DE LA RED DE APOYO 
COMUNITARIO 2020 

OBSERVACIÓN 

Pescadores artesanales brisas del 
magdalena  

Red activa y carnetizada en la 
vigencia 2020 

Asociación usuarios Asmet-Salud  Red activa y carnetizada en vigencia 
2021 

Red de apoyo guía turísticos  Red activa vigente   

Redes vecinales centro poblado 
San Alfonso  

Red activa vigente 

Familiar maduras  Red activa vigente  

Red presidentes de junta de 
acción comunal  

Red activa  

Red de apoyo adulto mayo  Red activa  

Red familias en acción  Red activa  

Red madres cabezas de familia  Red activa 

Red mujeres víctimas del conflicto 
armado  

Red activa 

Red de apoyo resguardo indígena 
la Tatacoa  

Red activa 

Red vigías del patrimonio la 
Victoria  

Red activa 

Red asociación víctimas del 
conflicto armado  

Red activa 

 
 

 
b. Caracterización de las redes y sus miembros de acuerdo al anexo técnico:  
 
Asociación usuarios Asmet-Salud 
Participar en las juntas directivas de la empresa promotora de salud e instituciones prestatarias de 
servicios sean públicas o mixtas, para proponer y concertar las medidas necesarias para mantener 
y mejorar la calidad de los servicios y atención al usuario.   
Acta de conformación según el decreto No 1757 de 1994, ATCO 14 
 
 

Posterior a la validación y actualización de las redes de apoyo comunitario identificadas en el año 2020 y 
búsqueda activa comunitaria e institucional de nuevas redes de apoyo comunitario en el año 2021, se 
adelantó caracterización de cada una de estas organizaciones, evidenciándose: 



 
 

NOMBRE DE LA 
RED 

AÑO EN EL CUAL 
SE IDENTIFICÓ 
(2020 o 2021) 

OBJETIVO DE LA RED DOCUMENTO DE 
CONFORMACIÓN 

No. 
INTEGR
ANTES 

 

Asociación 
usuarios Asmet-
Salud 

 

2021 Participar en las juntas directivas 
de la empresa promotora de 
salud e instituciones prestatarias 
de servicios sean públicas o 
mixtas, para proponer y concertar 
las medidas necesarias para 
mantener y mejorar la calidad de 
los servicios y atención al 
usuario.   

 

 7 

 

 

    

  
 
 
c. Orientar y gestionar la conformación legal de los grupos u organizaciones de apoyo social y 

comunitario caracterizados a través del PIC de concurrencia 2020 y 2021. 

 
Se realizó acompañamiento a las redes de apoyo comunitario que no se encuentran legalmente 
constituidas (identificadas tanto en 2020 como en el año 2021), guiando, direccionando y gestionando 
a través de oficios indicando el proceso de certificación de las redes para reconocimiento como red 
existente en el municipio. 
 
A continuación, se registran las redes a las cuales se logró obtener documento de conformación: 
 
 

NOMBRE DE LA RED Autoridad del municipio o entidad con la cual se 

reconoció la organización como red de apoyo 

comunitario 

El plan de intervenciones colectivas 

departamental del municipio de villavieja realizo 

la gestión para el reconocimiento de redes en el 

municipio, pero ninguna de estas estuvo 

interesadas de realizar el proceso. 

 

Agregar las celdas necesarias  

  

 
 

d.  Carnetizar a los miembros de las redes legalmente constituidas. 
 

 
Se adelantó proceso de carnetización a las redes de apoyo comunitario que contaban con acto de 
conformación o administrativo vigente, como incentivo a la labor de participación social que se 
encuentran ejerciendo en el municipio. En la siguiente ilustración, se registran las redes carnetizadas: 

  



NOMBRE DE LA RED ACTO ADMINISTRATIVO O DE 
CONFORMACIÓN 

No. DE 
INTEGRANTES 

CARNETIZADOS 

Asociación de usuarios Asmet-Salud según el decreto No 1757 
de 1994, ATCO 14 

7 

   

 
 
 
DIMENSIÓN: Todas las dimensiones  

 
4.2. DESARROLLAR 2 MESAS DE TRABAJO INTERSECTORIALES CON LAS REDES DE APOYO 
COMUNITARIO Y SOCIALES QUE OPERAN EN EL MUNICIPIO, DURANTE LOS DOS PRIMEROS 
MESES. 
 
META: 4 

 
A nivel urbano: 

 

Se adelantó en la zona urbana, específicamente en la casa de la cultura del municipio de villavija, el 

día 20 de septiembre 2021, durante los dos primeros meses de ejecución, una (1) convocatoria a las 

redes de apoyo comunitario identificadas a nivel municipal y a los principales actores locales, para el 

desarrollo de una mesa de trabajo intersectorial de manera presencial, en donde: 

 

Se realizó seguimiento a las problemáticas del plan de acción trazado en la vigencia 2020, las cuales se 

encontraban pendientes de intervención o siendo intervenidas por las instituciones competentes. Además, 

se desarrolló un nuevo plan de acción con un diagnostico actualizado de las problemáticas sentidas en la 

comunidad. 

 

REDES COMUNITARIAS PARTICIPANTES INSTITUCIONES PARTICIPANTES 

Red adulto mayor Alcaldía municipal  

Red población víctimas del conflicto armado  Secretaria de gobierno con funciones de dirección 

local de salud  

Red asociación usuarios Asmet-Salud  Personería municipal  

 Policía nacional 

Insertar celdas necesarias Profesional de apoyo dirección local de salud  

 Gerente E.S.E Hospital del perpetuo socorro  

 Enfermera Jefe  (coordinadora asistencial) 

 Promotoras EAPB Comfamiliar, Asmet-Saludo, 

Ecoopsos.  

 Directora Hogar Infantil Alberto Galindo  

 Plan de intervenciones colectivas departamental  

 Referentes secretaria de salud departamental  

 

ACTOR COMUNITARIO 

PARTICIPANTE 

No. DE PERSONAS 



LIDERES 

COMUNITARIOS 

6 

 

PRESIDENTES DE JAC 

 

0 

PERSONAS DE LA 

COMUNIDAD EN 

GENERAL 

0 

 

 

PROBLEMÁTICAS 2020 INTERVENCIONES REALIZADAS 

  

Violencia de género, índices altos en el 

municipio. 

Información y educación en prevención de 

violencia de genero    

Desconocimiento de la población a los 

procesos de oferta y manejo servicios de 

salud de la E.S.E Hospital del Perpetuo 

Socorro  

Educación a la población del municipio 

sobre la oferta institucional y canales de 

acceso a los  

Deficiencia de estilos de vida saludable, 

sedentarismos en la población del municipio 

de Villavieja 

Promoción, salud, estilos de vida 

saludable actividad física, recomendada 

por la OMS en las diferentes cursos de vida    

 

 

PROBLEMÁTICAS 2021 INTERVENCIONES CONCERTADAS 

  

Problemáticas ambientales: la calidad de agua 

potable que consumen la comunidad se ha 

convertido en un factor de riesgo para la salud por su 

calidad, la conciencia de la comunidad frente a la 

contaminación ambiental se reconoce la falta de 

educación frente el manejo de los residuos sólidos 

(basuras). 

Realizando gestiones para el mejoramiento de la 

calidad del agua potable que se consume, 

mejorando el insumo que se utilizan en los 

acueductos, seguimientos de las plantas de 

aguas potables y el análisis del agua por medio 

de laboratorios periódicamente. 

También se empezará a gestionar temas de 

educación desde los colegios creando 

conciencia ecológica a los estudiantes y las 

familias del municipio    

Los índices de violencia intrafamiliar y de género 

altos persistes en el municipio evidenciado por la 

comunidad y los reportes de vigilancia 

epidemiológico en salud mental. 

La alcaldía municipal está realizando gestiones 

para el mejoramiento de la calidad del agua 

potable que se consume, mejorando los insumo 

que se utilizan en los acueductos, seguimientos 

de las plantas de aguas potables y el análisis del 

agua por medio de laboratorios periódicamente. 

También se empezará a gestionar temas de 

educación desde los colegios creando 

conciencia ecológica a los estudiantes y las 

familias del municipio    

Dificultades en relación con la canalización de la 

población a las tomas de citologías, ya que, las 

usuarias han perdido la credibilidad en este servicio 

La alcaldía municipal está realizando gestiones 

para el mejoramiento de la calidad del agua 

potable que se consume, mejorando los insumos 



que ofrece la E.S.E del municipio por que los 

resultados tardan en llegar y no se le comunican 

cuando llegan. 

que se utilizan en los acueductos, seguimientos 

de las plantas de aguas potables y el análisis del 

agua por medio de laboratorios periódicamente. 

También se empezará a gestionar temas de 

educación desde los colegios creando 

conciencia ecológica a los estudiantes y las 

familias del municipio    

El representante de la red de apoyo de la 

población adulto mayor solicita que se realicen 

más actividades con ellos creando espacios de 

recreación y compartir. 

La alcaldía municipal está realizando gestiones 

para el mejoramiento de la calidad del agua 

potable que se consume, mejorando los insumo 

que se utilizan en los acueductos, seguimientos 

de las plantas de aguas potables y el análisis del 

agua por medio de laboratorios periódicamente. 

También se empezará a gestionar temas de 

educación desde los colegios creando 

conciencia ecológica a los estudiantes y las 

familias del municipio    

Preocupación en el entorno educativo por 

posibles contagios de COVID 19, ya que, se han 

reactivado las clases presenciales en el 

municipio. 

Realizar actividades de comunicación, 

información y educación en relación a los 

protocolos de bioseguridad para la prevención 

del COVID 19 en las instituciones educativa para 

los estudiantes, docentes y padres de familias. 

 

 

A nivel rural: 

 

Durante los dos primeros meses de ejecución se adelantó una segunda (2) convocatoria el día 06 de 

octubre de 2021, esta vez en el área rural, específicamente en la vereda la Victoria del municipio de 

Villavieja. Para esta mesa de trabajo se tuvo en cuenta las redes de apoyo que operan en este entorno, 

líderes sociales, presidentes de junta, comunidad en general y se convocó nuevamente a los principales 

actores institucionales. El Objetivo de la convocatoria fue la misma anteriormente descrita y se desarrolló 

teniendo en cuenta las medidas de bioseguridad usadas en el marco de la pandemia del COVID-19.   

 

 

REDES COMUNITARIAS PARTICIPANTES INSTITUCIONES PARTICIPANTES 

Red asociación víctimas del conflicto armado  Alcaldía municipal  

Red adulto mayo  Secretaria de gobiernos con funciones de dirección 

local de salud  

Red resguardo indígena la tatacoa  Personería municipal  

Red vigías del patrimonio la victoria  Comisaria de familia  

 Profesional de apoyo dirección local de salud  

 Gerente E.S.E Hospital Del perpetuo socorro  

 Referentes secretaria de salud Departamental  

 Institución educativa la victoria  

 Presidente junta de acción comunal la victoria  

 Junta administradora de acueducto alcantarillado y 

aseo la victoria 

 Plan de intervenciones colectivas departamental  

 



ACTOR COMUNITARIO 

PARTICIPANTE 

No. DE PERSONAS 

LIDERES 

COMUNITARIOS 

6 

 

PRESIDENTES DE JAC 

 

1 

PERSONAS DE LA 

COMUNIDAD EN 

GENERAL 

5 

 

 

PROBLEMÁTICAS 2020 INTERVENCIONES REALIZADAS 

Requerimiento sobre educación y prevención 

del COVID 19 

Control de aglomeración    

Desconocimiento de la población a los 

procesos de oferta y manejo servicios de salud 

E.S.E Hospital del perpetuo Socorro  

Educación a la población del municipio de 

Villavieja a cerca de la oferta institucional y 

canales de acceso a los servicios de la E.S.E   

Caracterización de la población vulnerable 

enfocada para la canalización de la atención en 

salud  

Realizar gestión para iniciar el proceso de 

caracterización de la población vulnerable  

 

PROBLEMÁTICAS SOCIALIZADAS 2021 INTERVENCIONES CONCERTADAS 

Falta de educación sobre la importancia del 

tratamiento médico de las enfermedades crónicas 

como la hipertensión arterial. 

Realizar acciones de educación e información 

sobre la importancia del tratamiento de las 

enfermedades crónicas. 

educar a los adultos mayores sobre la importancia 

de los hábitos de aseo como el lavado de manos 

para que no se enfermen 

Realizar acciones de educación e información 

sobre la importancia del lavado de manos y 

hábitos de aseo para prevenir enfermedades   

problemas para comunicarse al hospital para secar 

citas médicas 

en el Hospital sea ha habilitado una línea 

telefónica y un horario para que la comunidad 

pueda sacar sus citas médicas (cel: 321 921 19 

34, horario de atención 11:00am -12:00pm, las 

citas presenciales de 4:00pm a 5:00pm). 

Se evidencia falta de control de las autoridades en 

los establecimientos públicos donde vende bebidas 

alcohólicas, se evidencia que el sonido es muy alto 

y que en los fines de semana se extienden hasta 

altas horas de la madrugada 

Establece decretos que permita la vigilancia y el 

control de los establecimiento publicas donde de 

expida la vente de bebidas alcohólicas. 

Consumo de sustancia psicoactivas en los 

establecimientos públicos como las cantinas y 

bares. 

Establece decretos que permita la vigilancia y el 

control de los establecimiento publicas donde de 

expida la vente de bebidas alcohólicas. 

Problemas ambientales, manejo de residuos 

sólidos y falta de educación y responsabilidad 

frente al cuidado del medio ambiente, 

contaminación ambiental que se evidencia en la 

entrada y salida del centro poblado. 

se empezará a gestionar temas de educación 

desde los colegios creando conciencia ecológica 

a los estudiantes y las familias del municipio    



Se evidencia que en los lugares que vende 

alimentos como los restaurantes no hay cuidado 

frente a la manipulación de alimentos. 

Se harán actividades con PIC departamental en 

temas de inocuidad alimentaria y adecuado 

manejo de los alimentos por medio de una 

campaña educativa. 

La importancia de rehabilitar el centro de salud, 

ya que es muy importante que allá un lugar 

donde se presten los primeros auxilias a propios 

y extranjeros. 

Con respecto al puesto de salud es de aclarar 

que el tema se tiene que revisar con la secretaria 

de salud y la administración municipal para 

determinar que acciones se pueden realizar. 

Problemas de orden y seguridad en el centro 

poblado especialmente los fines de semana. 

Frente a este problema la administración 

municipal argumente que se han hecho consejos 

de seguridad con la policía, fiscalía y ejercito 

para mejorar eta situación; desde esta instancia 

la administración municipal maneja decretos de 

seguridad para mejorar esta situación. 

Acondicionamiento del puesto de salud para que 

la comunidad pueda ejercer su medicina 

tradicional. Con respecto a esta problemática la 

referente de la secretaria de salud llevara esta 

inquietud para brindar una respuesta más clara 

frente al tema. (líder resguardo indígena la 

Talacoa) 

Para los temas de la comunidad indígena del 

municipio la referente de la secretaria se 

comprometió llevar cada una de las inquietudes 

y programar una visita de la referente encargada 

de etnias, visita de la CRIO para que estas 

entidades puedan conocer más de cerca las 

situaciones que se viven en el resguardo. 

 

A partir de estas dos primeras mesas, se realizó mesas de seguimiento al siguiente mes el día 22 de 

noviembre en el municipio de Villa vieja, tanto en zona urbana como rural, convocando a las redes 

de apoyo, líderes comunitarios, presidentes de juntas y comunidad asistente a las primeras dos mesas y 

las instituciones con las que se concertó acciones. Por medio de las mesas de seguimiento, se realizó 

verificación de los avances en las acciones propuestas por las instituciones registrándolo en el formato del 

plan de acción. 

 

ZONA URBANA: 

 

 

PROBLEMÁTICAS 
SOCIALIZADAS  

 ACCIONES REALIZADAS % DE EJECUCIÓN DE 
INTERVENCIÓNES CONCERTADAS 

Problemáticas ambientales: la calidad 
de agua potable que consumen la 
comunidad se ha convertido en un 
factor de riesgo para la salud por su 
calidad, la conciencia de la comunidad 
frente a la contaminación ambiental se 
reconoce la falta de educación frente 
el manejo de los residuos sólidos 
(basuras). 

Realizando gestiones para el 

mejoramiento de la calidad del agua 

potable que se consume, 

mejorando el insumo que se utilizan 

en los acueductos, seguimientos de 

las plantas de aguas potables y el 

análisis del agua por medio de 

laboratorios periódicamente. 

También se empezará a gestionar 
temas de educación desde los 
colegios creando conciencia 
ecológica a los estudiantes y las 
familias del municipio    

100% 

Los índices de violencia intrafamiliar y 
de género altos persistes en el 
municipio evidenciado por la 
comunidad y los reportes de vigilancia 
epidemiológico en salud mental. 

La alcaldía municipal está 

realizando gestiones para el 

mejoramiento de la calidad del agua 

potable que se consume, 

mejorando el insumo que se utilizan 

en los acueductos, seguimientos de 

100% 



las plantas de aguas potables y el 

análisis del agua por medio de 

laboratorios periódicamente. 

También se empezará a gestionar 
temas de educación desde los 
colegios creando conciencia 
ecológica a los estudiantes y las 
familias del municipio    

Dificultades en relación con la 
canalización de la población a las 
tomas de citologías, ya que, las 
usuarias han perdido la credibilidad en 
este servicio que ofrece la E.S.E del 
municipio por que los resultados 
tardan en llegar y no se le comunican 
cuando llegan. 

La alcaldía municipal está 

realizando gestiones para el 

mejoramiento de la calidad del agua 

potable que se consume, 

mejorando los insumos que se 

utilizan en los acueductos, 

seguimientos de las plantas de 

aguas potables y el análisis del 

agua por medio de laboratorios 

periódicamente. 

También se empezará a gestionar 
temas de educación desde los 
colegios creando conciencia 
ecológica a los estudiantes y las 
familias del municipio    

100% 

El representante de la red de apoyo 
de la población adulto mayor 
solicita que se realicen más 
actividades con ellos creando 
espacios de recreación y compartir. 

La alcaldía municipal está 

realizando gestiones para el 

mejoramiento de la calidad del agua 

potable que se consume, 

mejorando el insumo que se utilizan 

en los acueductos, seguimientos de 

las plantas de aguas potables y el 

análisis del agua por medio de 

laboratorios periódicamente. 

También se empezará a gestionar 
temas de educación desde los 
colegios creando conciencia 
ecológica a los estudiantes y las 
familias del municipio    

100% 

Preocupación en el entorno 
educativo por posibles contagios 
de COVID 19, ya que, se han 
reactivado las clases presenciales 
en el municipio. 

Realizar actividades de 
comunicación, información y 
educación en relación a los 
protocolos de bioseguridad para la 
prevención del COVID 19 en las 
instituciones educativa para los 
estudiantes, docentes y padres de 
familias. 

100% 

 

 

  



ZONA RURAL: 

 

PROBLEMÁTICAS 

SOCIALIZADAS  

 ACCIONES REALIZADAS % DE EJECUCIÓN DE 

INTERVENCIÓNES 

CONCERTADAS 

Falta de educación sobre la 

importancia del tratamiento 

médico de las enfermedades 

crónicas como la hipertensión 

arterial. 

Realizar acciones de educación 

e información sobre la 

importancia del tratamiento de 

las enfermedades crónicas. 

100% 

educar a los adultos mayores 

sobre la importancia de los hábitos 

de aseo como el lavado de manos 

para que no se enfermen 

Realizar acciones de educación 

e información sobre la 

importancia del lavado de 

manos y hábitos de aseo para 

prevenir enfermedades   

100% 

problemas para comunicarse al 

hospital para secar citas 

médicas 

en el Hospital sea ha 

habilitado una línea telefónica 

y un horario para que la 

comunidad pueda sacar sus 

citas médicas (cel: 321 921 19 

34, horario de atención 

11:00am -12:00pm, las citas 

presenciales de 4:00pm a 

5:00pm). 

100% 

Se evidencia falta de control de 

las autoridades en los 

establecimientos públicos donde 

vende bebidas alcohólicas, se 

evidencia que el sonido es muy 

alto y que en los fines de semana 

se extienden hasta altas horas 

de la madrugada 

Establece decretos que 

permita la vigilancia y el 

control de los establecimiento 

publicas donde de expida la 

vente de bebidas alcohólicas. 

100% 

Consumo de sustancia 

psicoactivas en los 

establecimientos públicos 

como las cantinas y bares. 

Establece decretos que 

permita la vigilancia y el 

control de los establecimiento 

publicas donde de expida la 

vente de bebidas alcohólicas. 

100% 

Problemas ambientales, 

manejo de residuos sólidos y 

falta de educación y 

responsabilidad frente al 

cuidado del medio ambiente, 

contaminación ambiental que 

se evidencia en la entrada y 

salida del centro poblado. 

se empezará a gestionar temas 

de educación desde los 

colegios creando conciencia 

ecológica a los estudiantes y 

las familias del municipio    

100% 

Se evidencia que en los 

lugares que vende alimentos 

como los restaurantes no hay 

cuidado frente a la 

manipulación de alimentos. 

Se harán actividades con PIC 

departamental en temas de 

inocuidad alimentaria y 

adecuado manejo de los 

alimentos por medio de una 

campaña educativa. 

100% 

La importancia de rehabilitar el 

centro de salud, ya que es muy 

Con respecto al puesto de 

salud es de aclarar que el tema 

100% 



importante que allá un lugar 

donde se presten los primeros 

auxilias a propios y 

extranjeros. 

se tiene que revisar con la 

secretaria de salud y la 

administración municipal para 

determinar que acciones se 

pueden realizar. 

Problemas de orden y 

seguridad en el centro 

poblado especialmente los 

fines de semana. 

Frente a este problema la 

administración municipal 

argumente que se han hecho 

consejos de seguridad con la 

policía, fiscalía y ejercito para 

mejorar eta situación; desde 

esta instancia la 

administración municipal 

maneja decretos de seguridad 

para mejorar esta situación. 

100% 

Acondicionamiento del puesto 

de salud para que la 

comunidad pueda ejercer su 

medicina tradicional. Con 

respecto a esta problemática 

la referente de la secretaria de 

salud llevara esta inquietud 

para brindar una respuesta 

más clara frente al tema. (líder 

resguardo indígena la 

Tatacoa) 

Para los temas de la 

comunidad indígena del 

municipio la referente de la 

secretaria se comprometió 

llevar cada una de las 

inquietudes y programar una 

visita de la referente 

encargada de etnias, visita de 

la CRIO para que estas 

entidades puedan conocer 

más de cerca las situaciones 

que se viven en el resguardo. 

100% 

 

 

 

DIMENSIÓN: Todas las dimensiones 

 
4.3. FORMULAR Y DESARROLLAR UN PLAN DE CAPACITACIÓN DIRIGIDO A LOS MIEMBROS DE 

LAS REDES DE APOYO SOCIAL Y COMUNITARIO, DE ACUERDO A: 

 

META: 25  

 

1. TEMAS PERTINENTES A LAS PROBLEMÁTICAS IDENTIFICADAS A TRAVÉS DE LAS MESAS 

INTERSECTORIALES 2020 Y 2021 (Realizar en los primeros dos meses (5 talleres) 

 
El equipo PIC del municipio de Villavieja, adelantó plan de capacitación teniendo en cuenta las problemáticas 
registradas en los planes de acción 2020 y las socializadas durante las primeras mesas de trabajo 
intersectorial tanto de la zona urbana como rural 2021, realizando 5 talleres.  
 

No. PROBLEMÁTICA TEMA DE 
CAPACITACIÓN 

REDES 
CAPACITADAS 

LUGAR DE LA 
CAPACITACIÓN 

1 Alto índice de violencia 
intrafamiliar y de genero  

Prensión de violencia 
intrafamiliar  

Institución educativa 
Gabriel plazas  

Colegio municipal  

2 Problemáticas ambientales  Cuidado del medio 
ambiente y del agua  

Institución educativa 
Gabriel plazas 

Colegio municipal 



3 Mal manejo en la 
preparación de alimentos 
en los restaurantes  

Inocuidad alimentaria 
y manipulación de 
alimentos  

Vendedores 
ambulantes  

Centro poblado la 
victoria   

4 Consumo de sustancias 
psicoactivas y expendio de 
bebidas alcohólicas a los 
menores de edad en los 
establecimientos públicos  

Prevención en el 
expendio de bebidas 
alcohólicas y 
sustancias 
psicoactivas en los 
menores de edad 

Vendedores 
establecimientos 
comerciales  

Centro poblado la 
victoria  

5 Educar a los adultos 
mayores sobre la 
importancia de los hábitos 
de aseo como el lavado de 
manos en prevención de 
enfermedades  

Habito de higiene 
personal para la 
prevención de 
enfermedades  

Población adulto 
mayor  

Centro poblado la 
victoria  

 

 

 

2. TEMAS ADICIONALES: 

a). Instituciones amigas de la mujer y la infancia IAMII (grupos de apoyo) (4 talleres) 

 

Se desarrolló 4 talleres de capacitación del grupo de apoyo en IAMII, teniendo en cuenta lo establecido en 

el Lineamiento de la Estrategia Instituciones Amigas de la Mujer y la Infancia, con las siguientes temáticas: 

 

 Alimentación complementaria por grupo de edad (6 a 8 meses); (9 a 11 meses); (12 a 23 meses). 

 Detección e interpretación de signos de alarma en niños y niñas menores de 5 años, especialmente 

relacionadas con la desnutrición.  

 Nutrición de la madre durante la gestación y durante la lactancia. 

 Signos de alarmas durante la gestación, puerperio y signos de alarma del recién nacido. . 

 

Taller 

No. 

TEMA No. de personas capacitadas 

1 Alimentación complementaria por grupo de edad (6 

a 8 meses); (9 a 11 meses); (12 a 23 meses). 

 

Se realiza un taller el día 

27/10/2021 con 12 personas en el 

CDI centro poblado la Victoria  

2 Detección e interpretación de signos de alarma en 

niños y niñas menores de 5 años, especialmente 

relacionadas con la desnutrición 

Se realiza un taller el día 

20/10/2021 con 11 personas en la 

E.S.E Hospital del Perpetuo 

Socorro  

3 Signos de alarmas durante la gestación, puerperio y 

signos de alarma del recién nacido 

Se realiza un taller el día 

28/10/2021 con 12 personas en el 

CDI centro poblado la Victoria 

4 Nutrición de la madre durante la gestación y durante 

la lactancia. 

 

Se realiza un taller el día 

05/11/2021 con 5 personas en el 

Hogar Infantil Alberto Galindo  

 

 

 

b). Dieciocho (18) prácticas clave de la atención integral de las enfermedades prevalentes de la 

infancia. (2 talleres) – AIEPI 

 



Se desarrolló dos (2) talleres sobre las 18 prácticas claves de la atención integral de las enfermedades 

prevalentes de la infancia (AIEPI) a redes de apoyo comunitario, priorizando aquellas asociadas con la 

infancia y  teniendo en cuenta casos comunitarios. 

 

Taller 

No. 

REDES CAPACITADAS NO. DE PERSONAS CAPACITADAS 

1 Dieciocho (18) prácticas clave de la 

atención integral de las 

enfermedades prevalentes de la 

infancia, AIEPI 

Se realizó un taller el día 27/10/2021 con 12 

personas en el CDI centro poblado la Victoria  

2 Dieciocho (18) prácticas clave de la 

atención integral de las 

enfermedades prevalentes de la 

infancia, AIEPI 

Se realizó un taller el día 28/09/2021 con 4 

personas en el Hogar Infantil Alberto Galindo  

 

 

c). Red de donación de órganos y trasplantes “MITOS Y REALIDADES",(2 talleres). 

 

El equipo de PIC Concurrente 2021 del municipio de Villavieja, desarrolló dos (2) capacitaciones a las 

redes de apoyo comunitario a cerca de la donación de órganos y tejidos, teniendo en cuenta la asistencia 

técnica de “Mitos y Realidades” realizada por el doctor Luis Hernán Sarria, durante jornada de capacitación 

del PIC Concurrente 2021. 

 

Taller 

No. 

REDES CAPACITADAS NO. DE PERSONAS CAPACITADAS 

1 donación de órganos y trasplantes 

“MITOS Y REALIDADES 

Se realizó un taller el día 22/09/2021 con 18 

personas en la casa de la cultura municipal. 

2 donación de órganos y trasplantes 

“MITOS Y REALIDADES 

Se realizó un taller el día 26/10/2021 con 12 

personas en el parque central centro poblado la 

victoria  

 

 

d). Capacitación de la Estrategia PRASS (pruebas, rastreo, Aislamiento selectivo y sostenible) con 

énfasis de mayor vulnerabilidad (1 taller): 

- Adulto mayor.  

- Mujeres embarazadas.  

- Profesionales de salud.  

- Personas con patologías crónicas y otras condiciones de base.  

 

Se desarrolló un (1) taller de capacitación a las redes de apoyo comunitario en torno a la estrategia PRASS, 

dando a conocer generalidades y sus objetivos con énfasis en las poblaciones de mayor vulnerabilidad, con 

el propósito de que se empoderen, retroalimenten en la comunidad y contribuyan al rastreo y aislamiento 

sostenible. 

 

REDES CAPACITADAS NO. DE PERSONAS CAPACITADAS 

la Estrategia PRASS (pruebas, rastreo, 
Aislamiento selectivo y sostenible) con 
énfasis de mayor vulnerabilidad 

Se realizó un taller el dia 09/11/2021 con 10 
personas en el área urbana del municipio de 
Villavieja 



  

 

 

e). Derechos y deberes en salud en población víctima de conflicto armado mediante un (1) taller de 

sensibilización. 

 

El equipo de PIC Concurrente del municipio de Villavieja, adelantó un (1) taller de sensibilización a redes 

de apoyo comunitario respecto a los derechos y deberes de la población víctima del conflicto armado según 

el programa PAPSIVI: 

 

REDES CAPACITADAS NO. DE PERSONAS CAPACITADAS 

  

Derechos y deberes en salud en población 
víctima de conflicto armado 

Se realizó un taller el día 26/10/2021 con 11 
personas en el parque central en el centro poblado 
la victoria  

 

 

 

f). Rutas de atención integral RIAS (Ruta de mantenimiento de la salud y materno perinatal), con 

énfasis en la captación de las personas de acuerdo al curso de vida mediante cuatro (4) sesiones. 

 
El equipo PIC del municipio de villavieja, ha realizado 4 talleres de capacitación acerca de la Rutas de 
Atención Integral RIAS con redes de apoyo comunitario identificadas en el municipio.  

 

REDES CAPACITADAS NO. DE PERSONAS CAPACITADAS 

Rutas de atención integral RIAS con énfasis 

en la captación de las personas de acuerdo 

al curso de vida 

Se realizó un taller el día 09/11/2021 con 12 

personas en la casa de la cultura del municipio de 

Villavieja  

Rutas de atención integral RIAS con énfasis 

en la captación de las personas de acuerdo 

al curso de vida 

Se realizó un taller el día 11/11/2021 con 18 

personas en la institución educativa del  municipio 

de Villavieja 

Rutas de atención integral RIAS con énfasis 

en la captación de las personas de acuerdo 

al curso de vida 

Se realizó un taller el día 18/11/2021 con 9 

personas en el centro poblado la victoria. 

Rutas de atención integral RIAS con énfasis 

en la captación de las personas de acuerdo 

al curso de vida 

Se realizó un taller el día 23/11/2021 con 12 

personas en el centro poblado la victoria. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



g). Promoción de la salud bucal. (2 talleres) 

 

El equipo de PIC Concurrente del municipio de Villavieja, realizó un (1) taller dirigido a redes de apoyo 

comunitario con padres y cuidadores sobre hábitos inadecuados (uso del biberón, chupar dedo, uso de 

chupo, comerse las uñas y malos hábitos alimenticios) y sus consecuencias en la salud bucal. 

 

REDES CAPACITADAS NO. DE PERSONAS CAPACITADAS 

Promoción de la salud bucal. Se realizó un taller el día 29/10/2021 con 12 

personas en el CDI del centro poblado la victoria  

 

 

Adicionalmente, se realizó un (1) taller, dirigido a las redes de apoyo del municipio que cuenten con 

población gestante activa en el programa de Control Prenatal, para desarrollar capacidades en hábitos de 

salud bucal (lactancia materna, alimentación complementaria saludable, afección de carbohidratos en la 

cavidad bucal, hábitos que afectan la cavidad bucal de la primera infancia, infancia y adolescencia, presencia 

de Fluorosis dental). 

 

REDES CAPACITADAS NO. DE PERSONAS CAPACITADAS 

Promoción de la salud bucal. Se realizó un taller el día 11/11/2021 con 12 

personas en la casa de la cultura del municipio de 

Villavieja 

 

 

h). Estrategia Ciudades, Entornos y ruralidad saludable CERS. (4 talleres) 

 

El equipo PIC Concurrente, desarrolló cuatro (4) talleres a las redes de apoyo comunitario a cerca de la 

estrategia Ciudades, Entornos y Ruralidad Saludable, teniendo en cuenta la asistencia técnica realizada 

durante jornada de inducción PIC Concurrente 2021 y los lineamientos propios de la estrategia. 

 

 

REDES CAPACITADAS NO. DE PERSONAS CAPACITADAS 

Estrategia Ciudades, Entornos y ruralidad 

saludable CERS. 

Se realizó un taller el día 08/10/2021 con 15 

personas en la IE Gabriel Plazas del Municipio de 

Villavieja  

Estrategia Ciudades, Entornos y ruralidad 

saludable CERS. 

Se realizó un taller el día 09/11/2021 con 6 

personas en el Centro poblado la Victoria  

Estrategia Ciudades, Entornos y ruralidad 

saludable CERS. 

Se realizó un taller el día 24/11/2021 con 12 

personas en la casa de la cultura del municipio de 

Villvieja  

Estrategia Ciudades, Entornos y ruralidad 

saludable CERS. 

Se realizó un taller el día 22/11/2021 con 6 

personas en la casa de la cultura del municipio de 

Villavieja  



 

INTERVENCION No 5 REHABILITACION BASADA EN LA 

COMUNIDAD 

 

DIMENSIÓN: Gestión Diferencial y poblaciones vulnerables 

5.1. REALIZAR SEGUIMIENTO DEL ESTADO ACTUAL DE SALUD Y/O SOCIAL DE LAS PERSONAS 

CON DISCAPACIDAD CARACTERIZADAS  

META: Población beneficiada potencial de la actividad es de 503 Personas con Discapacidad. 

Identificar en la población con discapacidad:  

- Datos sociodemográficos. 

Población revalidada según sexo: 

Hombres Mujeres Total 

277 226 503 

 

Población verificada según grupo de Sisbén: 

GRUPO TOTAL 

Grupo A 183 

Grupo B 214 

Grupo C 69 

Grupo D 4 

No Encuestado 33 

TOTAL 503 

 

Población verificada según enfoque diferencial: 

ENFOQUE POBLACION 

Pobreza extrema. 0 

Víctima del conflicto 

armado. 

0 

Población con 

Discapacidad. 

496 

Población Étnica. 7 

Habitante de Calle. 0 

LGTBI 0 



Ninguna. 0 

TOTAL 503 

 

Población verificada según grupo étnico: 

GRUPO POBLACION 

Indígena. 7 

ROM 0 

NARP 0 

Ninguno. 496 

TOTAL 503 

 

Población verificada según área de residencia: 

AREA POBLACION 

Urbana 201 

Rural 302 

TOTAL 503 

 

Población verificada según régimen de afiliación: 

REGIMEN POBLACION 

Contributivo 33 

Subsidiado 463 

Especial 7 

Pobre no asegurado 0 

Ninguno. 0 

TOTAL 503 

 

Población verificada según EAPB: 

REGIMEN POBLACION 

Asmet Salud 217 

Comfamiliar 204 

Capital Salud 2 

Emcosalud 33 

Emcosalud 2 

FERROCARRILES 1 

Nueva EPS 28 

POLICIA NACIONAL 1 

SANIDAD MILITAR 6 

SANITAS 4 



Medimas 5 

TOTAL 503 

 

Población verificada con red de apoyo familiar: 

RED DE APOYO FAMILIAR POBLACIÓN 

SI 1 

NO 502 

TOTAL 503 

 

Población verificada hace parte de una red de apoyo social:  

RED DE APOYO SOCIAL POBLACIÓN 

SI 5 

NO 498 

TOTAL 503 

 

Población verificada con registro de localización y caracterización de personas en condición de 

discapacidad: 

REGISTRO DE LOCALIZACION Y 

CARACTERIZACIÓN 

POBLACIÓN 

SI 463 

NO 40 

TOTAL 503 

 

Población verificada pertenece a programas sociales: 

PROGRAMAS SOCIALES  POBLACIÓN 

SI 253 

NO 250 

TOTAL 503 

 

Población verificada a que programas sociales pertenece: 

PROGRAMAS SOCIALES  POBLACION 

Ingreso Solidario 8 

Devolución del IVA 1 

Familias en Acción 18 

Otro 0 

Jóvenes en Accion  1 

Colombia Mayor 221 

Ninguno 250 



Otro 4 

TOTAL 503 

 

Población verificada según categoría de discapacidad: 

CATEGORIA POBLACION 

FISICA 410 

AUDITIVA 14 

VISUAL 20 

SORDOCEGUERA 0 

INTELECTUAL 22 

PSICOSOCIAL (MENTAL) 23 

MULTIPLE 14 

NINGUNA 0 

TOTAL 503 

 

Población verificada incluida en programa de rehabilitación basada en comunidad (RBC)* 

RBC POBLACIÓN 

SI 117 

NO 386 

TOTAL 503 

 

Población verificada con plan casero: 

PLAN CASERO POBLACIÓN 

SI 338 

NO 165 

TOTAL 503 

 

Población verificada requiere Ayudas técnicas: 

AYUDA TECNICA POBLACION 

BASTÓN 11 

CAMINADOR 1 

SILLA DE RUEDAS 2 

MULETAS 1 

COLCHON ANTIESCARA 0 

SILLA DE BAÑO 0 

NO REQUIERE 488 

TOTAL 503 

 



Población verificada según comorbilidades: 

COMORBILIDAD POBLACION 

DESNUTRICIÓN 0 

OBESIDAD 0 

HIPERTENSION ARTERIAL 95 

DIABETES MELLITUS 13 

ENFERMEDAD RENAL CRONICA 0 

ENFERMEDAD PULMONAR 

OBSTRUCTIVA CRONICA 

0 

TUBERCULOSIS 0 

LEPRA 0 

ENFERMEDADES ARTICULARES 0 

DISLIPIDEMIAS 0 

ENFERMEDADES CIRCULATORIAS 0 

NINGUNA 371 

OTRA 24 

TOTAL 503 

 

Población verificada en gestación y número de controles: 

GESTANTES # CONTROLES 

0 0 

 

Población revalidada menor de 5 años según estado nutricional: 

DX NUTRICIONAL POBLACION 

OBESIDAD 0 

SOBREPESO 0 

RIESGO DE SOBREPESO 0 

PESO ADECUADO PARA LA TALLA 0 

RIESGO DE DESNUTRICION AGUDA 0 

DESNUTRICION AGUDA MODERADA 0 

DESNUTRICION AGUDA SEVERA 0 

TOTAL 0 

 

El equipo PIC del Municipio de Villavieja realizó la caracterización de 485 personas con discapacidad en el 
2020, desarrollando revalidación en el 2021 de 503, Población con discapacidad a través de llamadas 
telefónicas y cruce con diferentes fuentes de información. Las fuentes de información o registros 
institucionales, con las cuales se validó la información, fueron:  
 

o RIPS 
o SISBEN IV 
o BASE DE DATOS SSD 

 



Producto del anterior cruce de base de datos, se identificó 503 Personas con Discapacidad, los cuales fueron 
cargados en el FORMULARIO No.8 CARACTERIZACION POBLACIÓN CON DISCAPACIDAD. 
 
Teniendo en cuenta el punto de REALIZAR SEGUIMIENTO DEL ESTADO ACTUAL DE SALUD Y/O 
SOCIAL DE LAS PERSONAS CON DISCAPACIDAD CARACTERIZADAS, se cargó en total 503 Personas 
con discapacidad en el FORMULARIO No. 8 CARACTERIZACION POBLACIÓN CON DISCAPACIDAD, 
de los cuales 59, se identificaron con riesgo en el 2021. A continuación, se registra el número de casos 
índices 2021 (casos con riesgo identificados en la presente vigencia) según el tipo de riesgo: 
 

RIESGOS 2021 NUMERO 

RIESGO EN SALUD 4 

RIESGO SOCIAL 54 

RIESGO AMBIENTAL 0 

OTROS RIESGOS 0 

POBLACIÓN SIN RIESGO 444 

 
Dentro de los principales riesgos identificamos por tipo los siguientes: 
 

RIESGOS EN SALUD POBLACIÓN CON 

DISCAPACIDAD 

RIESGO 1 4 

 
RIESGOS SOCIALES POBLACIÓN CON 

DISCAPACIDAD 

RIESGO 1 54 

 
 

RIESGOS AMBIENTALES POBLACIÓN CON 

DISCAPACIDAD 

RIESGO 1 o 

 
 
 
- CANALIZAR A LAS PERSONAS CON DISCAPACIDAD de acuerdo a los servicios requeridos en el 

sector salud, incluido el proceso de certificación de la discapacidad (IPS, EAPB, ARL, DLS) y hacia 

otros sectores sociales (OFICINA DE ASUNTOS SOCIALES, ALCALDÍA, ICBF, COMISARIAS DE 

FAMILIA, DEPARTAMENTO DE LA PROSPERIDAD, ETC.).   

 
Una vez identificados los casos índices 2021, se procede a clasificar el tipo de riesgo y canalizar la oferta 
institucional pertinente. El equipo PIC del municipio de Villavieja, CANALIZÓ a 59 personas con 
discapacidad a la oferta institucional de acuerdo a la siguiente tabla: 
 
 

RIESGOS EN SALUD PERSONAS CON DISCAPACIDAD 

CANALIZADOS 

ESE HOSPITAL DEL PERPETUO SOCORRO 4 
  

TOTAL 4 

 



RIESGOS SOCIALES PERSONAS CON 

DISCAPACIDAD CANALIZADOS 

ALCALDIA MUNICIPAL DE VILLAVIEJA 54 

TOTAL 54 

 
RIESGOS AMBIENTALES PERSONAS CON DISCAPACIDAD 

CANALIZADOS 

ENTIDAD 1 0 

TOTAL 0 

  

 
5.2 REALIZAR BÚSQUEDAS ACTIVAS COMUNITARIAS E INSTITUCIONALES DE PERSONAS CON 
DISCAPACIDAD. 
 
 
META: 4 BUSQUEDAS ACTIVAS 
 

El equipo PIC del Municipio de Villavieja realizó 18 búsquedas activas de personas con discapacidad y 
realizó el diligenciamiento del FORMULARIO NO 17 DE BÚSQUEDAS ACTIVAS DE RBC.  
  
 

Tipo de búsqueda activa: 
 

INSTITUCIONAL COMUNITARIA Total 

0 18 18 

 
 
Población según grupo de Sisbén: 

GRUPO TOTAL 

Grupo A 8 

Grupo B 5 

Grupo C 4 

Grupo D 1 

No encuestado 0 

TOTAL 18 

 

Población según enfoque diferencial: 

ENFOQUE POBLACION 

Pobreza extrema. 0 

Víctima del conflicto 

armado. 

0 

Población con 

Discapacidad. 

18 

Población Étnica. 0 

Habitante de Calle. 0 



LGTBI 0 

Ninguna. 0 

TOTAL 18 

 

Población según enfoque diferencial: 

GRUPO POBLACION 

Indígena. 0 

ROM 0 

NARP 0 

Ninguno. 18 

TOTAL 18 

 

Población según área de residencia: 

AREA POBLACION 

Urbana 3 

Rural 15 

TOTAL 18 

 

Población según régimen de afiliación: 

REGIMEN POBLACION 

Contributivo 6 

Subsidiado 12 

Especial 0 

Pobre no asegurado 0 

Ninguno. 0 

TOTAL 18 

 

Población según EAPB: 

REGIMEN POBLACION 

ASMET SALUD 4 

COMFAMILIAR 7 

ECOOPSOS 1 

MEDIMAS 1 

NUEVA EPS 2 

POLICÍA NACIONAL 1 

SANIDAD MILITAR 1 

COOMEVA 1 

TOTAL 18 

 



 

Población verificada requiere Ayudas técnicas: 

AYUDA TECNICA POBLACION 

BASTÓN 0 

CAMINADOR 0 

SILLA DE RUEDAS 0 

MULETAS 0 

COLCHON ANTIESCARA 0 

SILLA DE BAÑO 0 

NO REQUIERE 18 

TOTAL 18 

 

Población verificada según comorbilidades: 

COMORBILIDAD POBLACION 

DESNUTRICIÓN 0 

OBESIDAD 0 

HIPERTENSION ARTERIAL 6 

DIABETES MELLITUS 2 

ENFERMEDAD RENAL CRONICA 0 

ENFERMEDAD PULMONAR 

OBSTRUCTIVA CRONICA 

0 

TUBERCULOSIS 0 

LEPRA 0 

ENFERMEDADES ARTICULARES 0 

DISLIPIDEMIAS 0 

ENFERMEDADES CIRCULATORIAS 0 

NINGUNA 0 

OTRA 2 

TOTAL 10 

 

El equipo PIC del municipio de Villavieja, realizó 18 búsquedas activas de personas con discapacidad y una 
vez identificados los riesgos canalizó 10 a la oferta institucional de acuerdo a la siguiente tabla: 
 
 

RIESGOS EN SALUD PERSONAS CON 

DISCAPACIDAD CANALIZADOS 

ENTIDAD 1 0 

ENTIDAD 2 0 

ENTIDAD 3 0 

ENTIDAD 4 0 

TOTAL 0 

 



RIESGOS SOCIALES PERSONAS CON DISCAPACIDAD 

CANALIZADOS 

ALCALDIA MUNICIPAL DE VILLAVIEJA 10 

ENTIDAD 2 0 

ENTIDAD 3 0 

ENTIDAD 4 0 

TOTAL 10 

 
RIESGOS AMBIENTALES PERSONAS CON DISCAPACIDAD 

CANALIZADOS 

ENTIDAD 1 0 

ENTIDAD 2 0 

ENTIDAD 3 0 

ENTIDAD 4 0 

TOTAL 0 

  

 
 
3. REALIZAR VISITAS DOMICILIARIAS para desarrollar Plan de Intervención familiar (Plan Casero) a: 

 

META: 101 
 
REALIZAR INTERVENCIONES BREVES durante visita domiciliaria, dirigidas a modificar conductas 

relacionadas con los riesgos psicosociales y en salud mental identificadas. 

El profesional del equipo PIC concurrencia del municipio Villavieja mediante visita domiciliaria a población 

con discapacidad, llevo a cabo (101) intervención breve atendiendo al modelo diseñado según pasos 

metodológicos del Ministerio de Salud, en la cual no se identificaron riesgos psicosociales ni en salud mental 

relacionados. 

 

Patología 

Riesgo 
psicosocial 

Canalizado Institución  No. 
atendidos 

Género Curso de vida 

  F M 0-
5 

6-
11 

12-
18 

14-
26 

27-
59 

Mas 
60 

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

 

Seguimiento: se ha realizado seguimiento a las canalizaciones, llevándose registro de ello en el formulario 

No. 8 de caracterización de personas con discapacidad. 

 
5.4 REALIZAR EL SEGUIMIENTO A LAS RESPUESTAS INSTITUCIONALES PERTINENTES A LAS 
CANALIZACIONES POR DEMANDAS O REQUERIMIENTOS DE LAS PERSONAS CON 
DISCAPACIDAD 



 
META: 00 
 

El seguimiento a los casos canalizados, se realizó por medio de comunicación escrita, solicitando 
información de los avances o atenciones efectivas realizadas por las instituciones a los cuales se notificó el 
caso.  
 
En concordancia con lo anterior, de las 0 Personas con Discapacidad canalizados a la oferta institucional 
en el 2021, el equipo de PIC Concurrente, realizó seguimiento a 0 Personas con discapacidad. A 

continuación, se especifica el número de personas con discapacidad canalizada por institución y el resultado 
del seguimiento:  
 

RIESGOS EN SALUD PERSONAS CON 

DISCPACIDAD 

CANALIZADOS 

RIESGOS EN SALUD  

CON SEGUIMIENTO 

SEGUIMIENTOS 

EFECTIVOS 

ENTIDAD 1 0 0 0 

ENTIDAD 2 0 0 0 

ENTIDAD 3 0 0 0 

ENTIDAD 4 0 0 0 

TOTAL 0 0 0 

 
RIESGOS SOCIALES PERSONAS CON 

DISCPACIDAD 

CANALIZADOS 

RIESGOS SOCIALES  

CON SEGUIMIENTO 

SEGUIMIENTOS 

EFECTIVOS 

ENTIDAD 1 0 0 0 

ENTIDAD 2 0 0 0 

ENTIDAD 3 0 0 0 

ENTIDAD 4 0 0 0 

TOTAL 0 0 0 

 
RIESGOS 

AMBIENTALES 

PERSONAS CON 

DISCAPACIDAD 

CANALIZADOS 

RIESGOS AMBIENTALES  

CON SEGUIMIENTO 

SEGUIMIENTOS 

EFECTIVOS 

ENTIDAD 1 0 0 0 

ENTIDAD 2 0 0 0 

ENTIDAD 3 0 0 0 

ENTIDAD 4 0 0 0 

TOTAL 0 0 0 

 
 

INTERVENCIÓN No. 6: ZONA DE ORIENTACIÓN Y CENTROS DE 

ESCUCHA 

 
DIMENSIÓN: Convivencia social y salud mental  

 



6.1. IMPLEMENTAR SEGUNDA FASE DEL CENTRO DE ESCUCHA COMUNITARIO, iniciado en el año 

2020 en una zona de riesgo por consumo de drogas, con el objetivo de realizar acciones de 

promoción de la salud mental y la convivencia social, prevención de los problemas y/o trastornos 

mentales, epilepsia, violencias interpersonales y consumo de sustancias psicoactivas - SPA; según 

plan de acción suministrado en anexo técnico. 

Informe Proceso segunda fase del Centro Escucha Comunitario 

A continuación, se describe el proceso de ejecución de la segunda fase del centro de escucha comunitario 

desarrollado a través del Plan de salud pública de intervenciones colectivas - PIC de concurrencia 

departamental, vigencia 2021. La implementación del dispositivo comunitario está a cargo del profesional 

de psicología DIANA CAROLINA TRUJILLO  y GABRIEL ROGRIGUEZ CHARRY líder comunitario. 

Generalidades 

Municipio Villavieja  

Ubicación de la experiencia 
Barrio Alberto Galindo  

 

Objetivo: prevención 
consumo de sustancias 
psicoactivas  

 

Fecha de inicio: 01/10/2021  

Fecha de finalización 
30/10/2021 

 

 

a. Se llevó a cabo la verificación, actualización de los diferentes actores en la implementación del centro de 
escucha comunitario, en la cual se logró la participación de la Red de líderes de opinión y la red 
institucional, comprometidos en el plan de acción concertada con la comunidad.  

 

Red Nombre Entidad / Ocupación No telefónico 

 
 

Operativa 
Institucional 

Danny Vargas 
Muñoz 

Gerente E.S.E Del 
Perpetuo Socorro 

3234956502 

Wilfler jara  Director local de salud  3203832023 

Yiseth Adriana 
Calderón  

Coordinadora P.I.C 
municipal  

3219569602 

Paola Hidalgo  Dirección local de salud  3226021602 

Yudy Gómez  Dirección local de salud  3185821727 

Paula Mora  Enfermera Jefe E.S.E 3144054631 

Subjetiva- 
Actores 

comunitarios 

Gabriel Rodríguez  Líder comunitario  3107809752 

   

   

   

   

   
 



 
El profesional de psicología realiza un ejercicio de priorización de problemáticas sentidas por la comunidad 
y susceptibles de ser apoyadas según los alcances del Centro de Escucha Comunitario.  
 

Breve descripción de la 
comunidad. 

La comunidad del barrio Alberto Galindo, se caracteriza 
por ser unidos, respetuosos, buenos vecinos y se 
preocupan todos por el bienestar de los niños, niñas y 
adolescentes que habitan este sector.  

Problemáticas identificadas 
en la comunidad. 

Más que una problemática la importancia del centro de 
escucha en esta comunidad es la de prevención del 
consumos de sustancias psicoactivas, en las diferentes 
violencias y en la saludad mental de cada uno de sus 
habitantes.  

  

 

 

 

 

 

 

 

 

A continuación, por favor indica a qué tipo de población están dirigidas las acciones del centro de escucha. 

 ¿A qué población están dirigidas 
las acciones?  

Marque con una x según 
corresponda  

(Valor en número de 
beneficiarios) 

Tipo de Población   

Niños, niñas y adolescentes                                                       x  

Adultos mayores   

Mayores de 60 años   

Personas con discapacidad   

Desmovilizados   

Habitabilidad en Calle   

Grupos Étnicos   

Personas Rom   

Personas afrocolombianas   

Personas Migrantes   

Víctima de Conflicto Armado   

Madres Comunitarias                                                                        



Personas a cargo del ICBF   

Población Privada de la Libertad   

Otros ¿Cuál?   

 

b. El profesional realiza seguimiento a los tamizajes aplicados en la primera fase y reporte de los aplicados 
en la vigencia 2021 con su respectivo análisis de los resultados.   

El profesional a cargo del centro de escucha a través de la aplicación de los tamizajes realizo 5  

correspondiente a intervención breve, atendiendo al modelo diseñado según pasos metodológicos del 
Ministerio de Salud, en el que se incluyen orientaciones dirigidas a padres de familia e integrantes del centro 
de escucha  

Así mismo fueron remitidos mediante oficio (5) resultados de tamizajes para ingreso a programas 
comunitarios y desarrollo de gestión del Conocimiento del municipio de Villavieja a 

c. El seguimiento a los casos canalizados se llevó a cabo por medio de comunicación escrita, solicitando 
información de los avances o atenciones efectivas realizadas por las instituciones a los cuales se 
notificó el caso.  

Con base a lo anterior, se canalizaron 2 personas a la oferta institucional en el 2021, a través del centro de 
escucha comunitario mediante el PIC Concurrente del municipio de Villavieja realizó seguimiento a 2 
personas. 

 

 

 

INSTITUCIÓN 

No. 
personas 

canalizadas 
2021 

Tipo de 
servicios por el 

que fue 
canalizado 

No. casos 
con 

seguimiento 
2021 

No. 
Canalizaciones 

efectivas 

No. 
Canalizaciones 

NO efectivas 

ESE DEL 
PERPETUO 
SOCORRO  

2 MEDICINA 
GENERAL  

2 2 2 

COMISARIA 
DE FAMILIA 

     

No
. 

Personas 
tamizadas 

Curso de vida Gén
ero 

Tamizaje 
aplicado 

RESULTAD
O 

(BAJO/MED
IO/ ALTO) 

Interven
ción 

Breve 

Canaliza
ción 

Tami
zada
s 
2020 

Tami
zada
s 
2021 

0-
5 

6-
1
1 

12-
18 

19-
26 

27-
59 

Ma
s 
60 

F M AS
SIS
T  

SR
Q 

AU
DIT 

 Si No Si No 

5  x    x x       bajo x   x 

                   

                   

                   

                   

                   



ASUNTOS 
SOCIALES 

     

DIRECCIÓN 
LOCAL DE 

SALUD 

     

EAPB       

otras      

 

d. El profesional a cargo del centro de escucha comunitario ubicado en el barrio Alberto Galindo del 
municipio de Villavieja realiza la aplicación de instrumentos de trabajo de la Hoja de Primer Contacto 
HPC, Encontrando los siguientes hallazgos; beneficiarios con hoja de primero contacto HPC aplicado 5 
de los cuales 3 son de género femenino y 2 son del masculino, en relación a la edad según el curso de 
vida, se encuentra en 18 a 59  las principales situaciones que presentan son; consumo y sus tipos de 
demandas enfocada en alcohol para lo cual el profesional realizó gestión del riesgo tanto individual como 
colectiva sea el caso, por el cual brindo acciones para dar  respuestas a los usuarios contactados por el 
centro de escucha, según los riesgos que los caractericen relacionadas a consumo de alcohol, y 
obteniendo los siguiente resultados a  

No. de 

Beneficiario

s con HPC 

Género Edad Estado civil Situación que 

origina el 

contacto 

Tipo de 

demanda 

Tipo de 

respuesta 

Resultados 

1 F 52 Unión libre  Consumo 

alcohol  

Medicina 

general  

Efectiva   

2 F 43 Unión libre Consumo 

alcohol 

Medicina 

general 

Efectiva   

3 F 23 Unión libre Consumo 

alcohol 

   

4 M 23 Unión libre Consumo 

alcohol 

   

5 M 35 Unión libre Consumo 

alcohol 

   

        

        

 

e. El profesional del centro de escucha comunitario Diana Trujillo del municipio de Villavieja lleva a cabo las 
jornadas de capacitación a los actores juveniles y las familias de la comunidad. 

 



NO. CAPACITACIÓN FECHA NO. DE ASISTENTES LOGROS 

1 Habilidades para la vida Se 

realiza 

un 

puerta a 

puerta 

el día 

28/10/2

021con 

integra

ntes del 

barrio 

Alberto 

Galindo 

donde 

opera el 

centro 

de 

escuch

a 

comunit

ario 

12 personas  Se observa 

aceptación 

por parte de 

los 

asistentes 

2 Educación sexual Se realiza 

un puerta a 

puerta el 

día 

28/10/2021

con 

integrantes 

del barrio 

Alberto 

Galindo 

donde 

opera el 

centro de 

escucha 

comunitari

o 

10 personas  Se observa 

aceptación 

por parte de 

los 

asistentes 

3 Estilos de vida saludable Se realiza 

un puerta a 

puerta el 

día 

04/11/2021

con 

integrantes 

12 personas  Se observa 

aceptación 

por parte de 

los 

asistentes 



del barrio 

Alberto 

Galindo 

donde 

opera el 

centro de 

escucha 

comunitari

o 

4 Involucramiento Parental 
con padres de familia de la 
zona del centro de 
escucha.  

Se realiza 

un taller el 

día 

11/10/2021

con padres 

de familia 

de los 

asistentes 

al centro 

de 

escucha 

comunitari

o  

5 personas  Se observa 

aceptación 

por parte de 

los 

asistentes  

5 RBC orientada a familias 
con integrante 
consumidor de SPA y/o 
trastorno mental. 

Se realiza 

un puerta a 

puerta el 

día 

15/10/2021

con 

integrantes 

del barrio 

Alberto 

Galindo 

donde 

opera el 

centro de 

escucha 

comunitari

o 

6 personas Se observa 

aceptación 

por parte de 

los 

asistentes 

 

f. La estrategia comunitaria de enganche estuvo orientada a la manipulación y artesanías en totumo lo 
cual permitió que toda la comunidad del sector donde se encuentra el centro de escucha comunitario 
casa del totumo participara en estas actividades que pretenden promover la salud mental y la 
prevención de riesgos por consumo de sustancias psicoactivas y aquellos problemas que afecta a esta 
población. 



  

BREVE DESCRIPCIÓN DEL 
DESARROLLO DE LA ESTRATEGIA 
COMUNITARIAS Y ARTICULACIÓN 

INTERINSTITUCIONAL. 

EVIDENCIAS FOTOGRÁFICAS 

 

En la segunda fase de implementación del centro de 

escucha  se realizaron actividades con el objetivo que la 

población del barrio se interesara cada día más por esta 

estrategia, el día 12 de noviembre se realizó la apertura 

oficial del centro de escucha y desde ahí se han realizado 

una serie de acciones donde se han ofertado los 

diferentes servicios que la E.S.E Hospital Perpetuo 

Socorro tiene para la población en general, como lo es 

planificación familiar, vacunación, atención psicológica 

entre otras. Siempre en busca de la aceptación de la 

comunidad y de garantizar un servicio óptimo.  . 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

g. La profesional del dispositivo comunitario realiza la socialización de los resultados alcanzados mediante 
la implementación de la Estrategia en el municipio de Villavieja 

Resultados de la experiencia 

PRINCIPALES RESULTADOS O 

TRANSFORMACIONES 

LOGRADAS 

 Aceptación de la comunidad y la confianza 
depositada en la estrategia y en el talento humano 
que la desarrollo. 

 Fortalecimiento en las relaciones intrapersonales y 
interpersonales de las personas asistentes al centro 
de escucha y grupo de apoyo 

 Unión y fortalecimiento de las relaciones entre 
vecinos. 

 

MAYORES DIFICULTADES Ninguna  

PRINCIPALES RETOS Aceptación por parte de la comunidad del barrio Alberto 
Galindo. 

 

  

DIMENSIÓN: Convivencia social y salud mental  
6. 2.  DAR CONTINUIDAD A LA IMPLEMENTACIÓN DE UN GRUPO DE APOYO. Dedicado a personas 

con problemas y/o trastornos mentales de cada municipio, mediante sesiones de tamizaje, RBC, 

orientación, acompañamiento y canalización, que permitan gestionar y mitigarlos riesgos 



individuales y generar acciones de promoción y mantenimiento de la salud mental de las personas 

y sus familias según plan de acción suministrado en anexo técnico. 

A continuación, se describen las acciones que se desarrollaran en la implementación del grupo de apoyo en 

el municipio de Villavieja 

a. Mediante la concertación con la directora local del municipio de Villavieja y con la participación del PIC 

municipal, se hace la identificación de la población que presenta mayor riesgo en salud metal en este 

caso está relacionada a la problemática con Violencia intrafamiliar y de genero Según fuentes de 

información de la alcaldía municipal (Sala situacional de suicidio e intento, COVE, Reportes al SIVIGILA, 

ESE, Coordinadora PIC, histórico de los grupos de apoyo de años anteriores,) para lo cual se aprueba 

la implementación del grupo de apoyo. 

 

 

 

      TIPO DE POBLACIÓN MARQUE CON UNA X 

SEGÚN CORRESPONDA 

(VALOR EN NÚMERO DE 

BENEFICIARIOS). 

Personas con problemas y/o 

trastornos mentales, incluyendo los 

asociados al uso de sustancias 

psicoactivas y/o epilepsia. 

  

 Personas con ideación o 

sobrevivientes de conducta suicida. 

c. Personas en la fase inicial o 

avanzadas de la enfermedad mental 

d. personas que estén superando 

una recaída. 

  

Personas que requieran manejo de 

duelos. 

  

Cuidadores o convivientes con 

personas con trastornos mentales, 

que manejan sobrecargas.  

  

Personas con exposición a 

violencias. 

x  

Personas en edad adulta que viven 

solas. 

  



Personas con discapacidad y alta 

dependencia funcional, sus familias 

y personas cuidadoras. 

  

Personas sobrevivientes del 

COVID19 o personal de salud en 

primera línea de atención al 

COVID19. 

  

 

b. Identificación de las personas que aceptaron conformar el grupo de apoyo y al cual se le ha 

denominado por consenso MUJERES RESILIENTE. 

No. 
sesiones 

Objetivo de la 

sesión 

Tema Fecha No. de 

asistente

s 

Logros /avances 

1 Fortalecimiento 
grupo de apoyo  

Prevención de 
las diferentes 
violencias 

Noviembre  6 

personas  

Aceptación  

2 Fortalecimiento 

grupo de apoyo 

Hablemos de 
depresión 

Noviembre 6 

personas 

Aceptación 

3 Fortalecimiento 

grupo de apoyo 

Habilidades para 
la vida 

Noviembre 6 

personas 

Aceptación 

4 Fortalecimiento 

grupo de apoyo  

Resiliensia Noviembre 6 

personas 

Aceptación 

5 Fortalecimiento 

grupo de apoyo 

Amor propio Noviembre 6 

personas 

Aceptación 

6 Fortalecimiento 
grupo de apoyo 

Primeros 
auxilios 
psicológicos 

Noviembre 6 
personas 

Aceptación 

7 Fortalecimiento 
grupo de apoyo 

Derechos 
sexuales y 
reproductivos 

Noviembre 6 
personas 

Aceptación 

8 Fortalecimiento 
grupo de apoyo  

Autocuidado Noviembre 6 
personas 

Aceptación 

9 Fortalecimiento 
grupo de apoyo 

Involucramie
nto parental 

 6 
personas 

Aceptación 

10 Fortalecimiento 
grupo de apoyo 

Rbc Noviembre 6 
personas 

Aceptación 

11      



12      

 

c. La metodología desarrollada en el grupo de apoyo estuvo orientada a la problemática víctimas de 

violencia compuesta por 6 personas, qué se mostraron dispuestas y comprometidas con cada una 

de las sesiones, en total fueron 10 sesiones con el objetivo de fortalecer el ser da cada una de estar 

mujeres víctimas en el cual se abordó temáticas en prevención de violencia, a través de estas se 

permitió concluir que cada una de las asistentes lograron fortalecer su autoestima y amor propio  

d. Como actividad de cierre de esta intervención durante la vigencia 2021 del plan de intervenciones 

colectivas PIC concurrencia, hace entrega del grupo de apoyo MUJERES RESILIENTES equipo 

PIC municipal, en el cual queda identificado como líder la señora LETICIA LARA para que continúen 

con el trabajo social y este grupo sea red de apoyo para otras personas y vayan transitando hacia 

el funcionamiento como grupo de auto ayuda. 

 
 
DIMENSIÓN: Sexualidad, derechos sexuales y reproductivos-gestión diferencial de poblaciones 
vulnerables (componente niños, niñas y adolescentes) 
 

6.3 IMPLEMENTAR Y/O FORTALECER UNA (1) ZONA DE ORIENTACIÓN ESCOLAR DONDE SE 

ABORDEN LAS PROBLEMÁTICAS PRIORIZADAS EN LA POBLACIÓN ESTUDIANTIL, tales como:  

 

a. Factores protectores y de riesgo, reforzando temas de autocuidado, autoconocimiento, toma de 

decisiones, en aspectos relacionados con la sexualidad en adolescentes y jóvenes. 

b. Maltrato infantil y abuso sexual. 

c. Consumo de SPA. 

d. Deserción escolar. 

e. Matoneo y manejo de redes sociales. 

b. Quemaduras por pólvora, accidentes en el hogar. 

 

Informe de ejecución de la implementación de la Zona de orientación Escolar ZOE en el municipio 

de Villavieja. 

 

Para la implementación de la Zona de Orientación Escolar ZOE, el equipo PIC concurrencia del municipio 

de Villavieja asignó al Psicólogo Jesús Eduardo Yara Bermúdez con el fin de dar cumplimiento a las acciones 

establecidas para el desarrollo de la estrategia en el municipio de Villavieja. 

 

Se realizaron acciones de concertación entre el profesional PIC concurrencia y la dirección local de salud, 

desarrollo social, asuntos sociales, para la selección de la Institución educativa, para la cual fue escogida la 

Institución educativa Gabriel Plazas, ya que actualmente esta institución cuenta con problemáticas de 

consumo de sustancias psicoactivas que amerita la intervención de esta estrategia. 

 

Para la ejecución de la zona de orientación escolar, el psicólogo(a) junto al Rector Luis Hernán Serrano de 

la Institución educativa Gabriel Plazas concertaron un espacio físico y de acceso a los padres de familia y 

escolares para escuchar a toda la comunidad educativa que requieren la atención.  

 

1. Servicios de Asesoría Profesional. 

 



El psicólogo brindó asesoría a 32 estudiantes en edades entre 12 y 16 años, de los grados octavo, noveno 

decimo y once en temas relacionados a derechos sexuales y reproductivos, métodos de planificación, 

violencia sexual, toma de decisiones y proyecto de vida  

 

 

Usuarios 

atendidos 

Curso de vida Género Canalización   

Tipo de riesgo 0- 

5 

6- 

11 

12- 

18 

19- 

26 

27- 

59 

Mas 

60 

F M SI NO 

30   x    19 11  x  

2    x   1 1  x  

            

            

            

            

            

            

 

Con respecto a lo anterior, el PIC departamental del municipio de Villavieja no realizo canalizaciones a los 

estudiantes de la Institución Educativa Gabriel Plazas ya que algunos de los estudiantes que presentaba 

riesgo ya estaban canalizados por el PIC municipal y actualmente se encuentran en tratamiento médico,   

 

INSTITUCIÓN No. Estudiantes 

canalizados 2021 

No. casos con 

seguimiento 2021 

No. 

Canalizaciones 

efectivas 

No. 

Canalizaciones 

NO efectivas 

COMISARIA DE 

FAMILIA 

0 0 0 0 

ASUNTOS 

SOCIALES 

0 0 0 0 

DIRECCIÓN 

LOCAL DE 

SALUD 

0 0 0 0 

EAPB  0 0 0 0 

ESE  0 0 0 0 

 

Se llevaron a cabo acciones de formación para fortalecer capacidades en los estudiantes que les permitió 

el empoderamiento en los derechos sexuales y reproductivos, así como en su desarrollo personal, emocional 

y habilidades para la vida. 

 

No. Temáticas Tipo de 

población 

Fecha No. de 

asistentes 

Logros 

1 Autocuidado corporal y emocional de los Estudiantes  Se 

realiza 

32 Aceptación por 

parte de los 



 

 

Meta: se desarrollaron (3) sesiones con estudiantes pertenecientes a los grados octavo, noveno, decimo y 

once reforzando temas de autocuidado, autoconocimiento, toma de decisiones, en aspectos relacionados 

con la sexualidad en niñas, niños y adolescentes, acciones que permitieron identificar factores protectores 

y de riesgo tales como; infecciones de trasmisión sexual, embarazos a temprana edad entre otras  

 

También se realizaron acciones de formación y educación para fortalecer la capacidad de respuesta en 

cuanto a las acciones de detección temprana y la orientación oportuna a las diferentes problemáticas 

teniendo en cuenta la complejidad de estas. Para lo cual se desarrolló (5) sesiones dirigidas a estudiantes, 

de esta manera se logró aprendizajes significativos en diferentes temas 

Niños, Niñas y Adolescentes. un taller 

el día 

22/09/2

021 en 

la 

instituci

ón 

educati

va 

Gabriel 

Plazas  

asistentes 

sobre el tema  

2 Autoconocimiento del cuerpo, y el 

manejo de las emociones. 

Estudiantes  Se 

realiza 

un taller 

el día 

29/09/2

021 en 

la 

instituci

ón 

educati

va 

Gabriel 

Plazas 

28  

3 Toma de decisiones, en aspectos 

relacionados con la sexualidad en 

adolescentes y jóvenes. 

Estudiantes Se 

realiza 

un taller 

el día 

24/09/2

021 en 

la 

instituci

ón 

educati

va 

Gabriel 

Plazas 

39 Aceptación por 

parte de los 

asistentes 

sobre el tema 



 

No. Temáticas Tipo de 

población 

Fecha No. de 

asistente

s 

Logros 

1 Maltrato infantil, abuso sexual. Estudiantes  08/10/

2021 

31 Aceptación por 

parte de los 

asistentes 

sobre el tema 

2 Consumo de SPA. Estudiantes  22/10/

2021 

23 Aceptación por 

parte de los 

asistentes 

sobre el tema 

3 Deserción escolar. Padres de 

familia  

03/11/

2021 

14  

4 Matoneo y manejo de redes 

sociales. 

Estudiantes  27/10/

2021 

24 Aceptación por 

parte de los 

asistentes 

sobre el tema 

5 Quemaduras por pólvora, 

accidentes en el hogar. 

Padres de 

familia   

02/11/

2021 

10 Aceptación por 

parte de los 

asistentes 

sobre el tema 

 

 
 
 
 
DIMENSIÓN: Todas las dimensiones  
 
6.4.  DAR CONTINUIDAD AL CENTRO DE ESCUCHA PARA FAMILIAS Y CUIDADORES DE PERSONAS 
CON DISCAPACIDAD, POBLACIÓN CON VIH, Y/O TUBERCULOSIS O LEPRA Y POBLACIONES EN 
CONTEXTOS DE VULNERABILIDAD, donde sean escuchadas sus necesidades, ansiedades o inquietudes 
relacionadas con el cuidado y bienestar de las personas, el cual debe cumplir con: 
 
- Horario de atención: 8 horas día, durante 2 días a la semana. 
- Canales de atención: Presencial, vía telefónica, virtual u otro medio dependiendo de las restricciones 
establecidas por el Ministerio de Salud y Protección Social y Autoridades sanitarias locales. 
  
- CANALIZAR HACIA LOS SERVICIOS DE SALUD (IPS, EAPB, ARL Y DLS) Y OTROS SECTORES 
(ASUNTOS SOCIALES, ICBF, COMISARIAS DE FAMILIA, ALCALDÍA, SUPERSALUD, ETC.) A LA 
POBLACIÓN IDENTIFICADA CON RIESGO. 
 
Informe de ejecución de la continuidad del Centro de Escucha pacientes, familiares y cuidadores de 

PERSONAS CON DISCAPACIDAD, POBLACIÓN CON VIH, Y/O TUBERCULOSIS O LEPRA Y 

POBLACIONES EN CONTEXTOS DEVULNERABILIDAD, en el municipio de Villavieja. 



Con el objeto de dar continuidad al centro de escucha para pacientes, familiares y cuidadores, el equipo 
PIC concurrencia asignó al Psicólogo Jesús Eduardo Yara Bermúdez con el fin de dar cumplimiento a las 

acciones establecidas para el desarrollo de esta estrategia Innovadora con sentido humano y seguro 
en el municipio de Villavieja  
 
 El psicólogo del equipo PIC concurrente a cargo del centro de escucha para pacientes, familiares y 

cuidadores junto al gerente de la E.S.E Hospital del Perpetuo Socorro concertaron un espacio físico y de 

acceso que se dispuso para escuchar a los usuarios que requieren de la atención, así como sus canales de 

atención: Vía telefónica, presencial (atención en la ese o visita domiciliaria) otro medio dependiendo de las 

restricciones establecidas por el Ministerio de Salud y Protección Social. En un Horario de atención martes 

y jueves de 8 a.m. a 12 p.m. y en horas de la tarde de 1 p.m. a 5 p.m.  

o Fase de alistamiento: Se realizó gestión para la Identificación y fuentes de captación de la 
población objeto; se obtuvo las bases de datos de  

o Base de datos de personas Crónicas de Villavieja 
o Base Maestra del régimen Subsidiado de Villavieja 
o Base Maestra del régimen contributivo de Villavieja 
o RIPS de la ESE Hospital del Perpetuo Socorro 

 
1. Fase Promoción y divulgación; Durante el periodo de 15/09/2021 a 26/11/2021 se ha efectuado 

difusión del Centro de Escucha para pacientes, familiares y cuidadores a través de diferentes medios, 

redes sociales y fuentes de captación de la población objeto de la siguiente forma:  

 Divulgación de piezas publicitarias en redes sociales: el día 30/09/2021 el plan de intervenciones 

colectivas realizo publicación en redes sociales de la E.S.E Hospital del Perpetuo Socorro 

 Señalización del punto físico donde opera el Centro de escucha para pacientes, familiares y 

cuidadores. 

 

2. Fase de Implementación: 

Búsqueda de activa y/o canalización de los usuarios: se realizó la búsqueda activa de los usuarios hacia 

los servicios del centro de escucha, para su atención, mediante llamada telefónica, visita domiciliaria, 

búsqueda casa a casa, demanda inducida en los diferentes servicios que presta la ESE. De esta manera se 

contactaron a 44 usuarios de los cuales  aceptaron la caracterización.  

Tipo de fuente  No. 

usuarios 

captados 

Tipo de 

patología 

 

Modalidad de 

atención  

No. de 

usuarios 

contactad

os  

No. usuarios 

que aceptaron 

la 

caracterización  

BASES DE 

DATOS  

65 HTA 

CANCER 

DIABETES  

DICAPACIDAD 

LEPRA    

EPILEPSIA 

LLAMADA 

TELEFONICA 

65 44 



      

 

Caracterización. 

Contacto inicial. Este primer contacto con los consultantes se dio tanto con pacientes, familiares, como sus 

cuidadores que acudieron al servicio dentro de sus modalidades; forma presencial, asistiendo a consulta, 

por medio de visita domiciliaria y otras por llamadas telefónicas por parte del profesional. De esta forma se 

realiza la caracterización de 6 usuarios. 

 

 

 

 

No. 

Tipo de consultante 

  

 

Patología 

Modalidad de atención 

Paciente Familiar Cuidador Acude a la 
E.S.E. servicio 

presencial 

Visita 
domiciliaria 

Vía 
telefónica 

1 Adelaida 
Marín  

0 0 Epilepsia  Si   

2 Yomaira 
Tovar  

0 0 HTA Si   

3 Nedys 
Perdomo  

0 0 Cáncer  Si   

4 Yhinet 
Zapata  

0 0 HTA 
diabetes 

Si   

5 Lucila 
Zapata 

0 0 HTA SI   

6 Luis 
Carlos 
Vanegas  

0 0 Discapaci
dad HTA 

Si   

        

 

3. Fase Intervención: Se ha realizado atención a 6 consultantes en la cual se procede a la identificación 

de necesidades de los riesgos y/o situaciones que afectan la vida y la salud de pacientes, familiares y 

cuidadores, se realizó escucha activa, aplicación de tamizajes a 6 de los cuales 6 fueron SRQ y 0 

escala de Zarit, detectándose 0 casos con resultados medios y 0 altos que fueron canalizados a sus 

respectivas EPS y EAPB y se realizaron 0 planes de manejo. 

PATOLOGIA Tipo de consultante Curso de vida Género Tamizaje 

Prueba 

SRQ/ Zarit 

Plan de 

manejo 

Canalización 



Paci

ente 

famil

iar 

Cuida

dor  

0 5 6-

11 

12 -

18 

19-26 27-

59 

Mas 

60 
F M Si  No Si No Si No 

Epilepsia  X        X X  X   X  X 

HTA X       X  X  X   X  X 

Cáncer  X       X  X  X   X  X 

HTA 

diabetes 

X       X  X  X   X  X 

HTA X       X  X  X   X  X 

Discapacid

ad HTA 

X       X   X x   X  X 

 

Por consiguiente, se canalizaron 0 usuarios que presentan riesgos y fueron remitidos a la oferta institucional 
específicamente a través del centro de escucha para pacientes, familiares y cuidadores mediante el plan de 
intervenciones colectivas PIC Concurrente del municipio de Villavieja, al cual también se le realiza 
seguimiento a 0 personas. 

 

INSTITUCIÓN 

No. 
personas 

canalizadas 
2021 

Tipo de 
servicios por el 

que fue 
canalizado 

No. casos 
con 

seguimiento 

No. 
Canalizaciones 

efectivas 

No. 
Canalizaciones 

NO efectivas 

ESE 
HOSPITAL 
PERPETUO 
SOCORRO  

0 0 0 0 0 

COMISARIA 
DE FAMILIA 

0 0 0 0 0 

ASUNTOS 
SOCIALES 

0 0 0 0 0 

DIRECCIÓN 
LOCAL DE 
SALUD 

0 0 0 0 0 

EAPB      

 

Conformación Grupo de Apoyo; una vez realizado la caracterización se da paso a la conformación del 

grupo de apoyo, el cual se conforma con 6 pacientes, 0 familiares y 0 cuidadores quienes aceptaron 

participar con el objetivo de mejorar su estilo de vida. 

La metodología desarrollada en el grupo de apoyo estuvo orientada a las diversas problemáticas como 

adherencia al tratamiento, baja autoestima, auto cuidado, entre otras compuesta por 6 personas, qué se 

mostraron dispuestas y comprometidas con cada una de las sesiones, en total fueron 4 sesiones con el 



objetivo de orientar  en el cual se abordó temáticas  en el fortalecimiento y la autoestiman, a través de estas 

se permitió concluir que es importante un espacio para personas que presentan diferentes tipos de 

enfermedades. 

NO. 
SESIONES 

OBJETIVO DE LA 

SESIÓN 

TEMA FECHA NO. DE 

ASISTENTES 

LOGROS /AVANCES 

1 Creación del 
grupo de apoyo  

Nombre del 
grupo de 
apoyo (nuevo 
renacer) 

Se 

radicaliz

ó una 

reunión 

el día 

21/10/2

021 

5 Aceptación por parte de 

los asistentes al grupo de 

apoyo  

2 Generar un 

espacio de 

acogida  

Autoestima  Se 

radicaliz

ó una 

reunión 

el día 

28/10/2

021 

5 Aceptación por parte de 

los asistentes al grupo de 

apoyo 

3 Generar un 

espacio de 

acogida 

Fortalecimient
o de 
habilidades y 
destrezas  

Se 

radicaliz

ó una 

reunión 

el día 

02/11/2

021 

6 Aceptación por parte de 

los asistentes al grupo de 

apoyo 

4 Generar un 

espacio de 

acogida 

Adherencia al 
tratamiento y 
cierre  

Se 

radicaliz

ó una 

reunión 

el día 

11/11/2

021 

6 Aceptación por parte de 

los asistentes al grupo de 

apoyo 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



INTERVENCIÓN No. 7 JORNADAS 

 

DIMENSIÓN: Vida Saludable y Enfermedades Transmisibles 

 
 
7.1. CONCURRIR EN EL DESARROLLO DE JORNADAS DE SALUD QUE SE REALIZAN 
PRIORITARIAMENTE EN ZONA RURAL PARA LA PROMOCIÓN Y MANTENIMIENTO DE LA SALUD, 
CON ÉNFASIS EN EL FORTALECIMIENTO DE LAS ACTIVIDADES DE VACUNACIÓN PREVIA 
ARTICULACIÓN CON LA DLS Y LAS EAPB QUE OPERAN EN EL MUNICIPIO. 

 
META: 1 
 

 

Jornada (Fecha) Participación 

del equipo 

PIC 

municipal 

(SI/NO) 

Rural  Urbano  

Total de personas 

con canalización 

efectiva PAI 

REGULAR  

Total de 

personas con 

canalización 

efectiva PAI 

COVID19 

Total de 

personas con 

canalización 

efectiva PAI 

REGULAR  

Total de 

personas con 

canalización 

efectiva PAI 

COVID19 

Jornada 1 (28/09/2021) SI 1 0 1 0 

Jornada 2 (20/11/2021) SI 9 0 9 0 

TOTALES       

 

AÑADA LAS FILAS QUE CREA NECESARIAS  

En el cuadro resumen se observa un total de (2) jornadas, Hubo participación del equipo PIC municipal en 

(2) jornadas lo que equivale al % Por ciento.  Con una canalización efectiva total de (10) personas del área 

rural para PAI REGULAR y Con una canalización efectiva total de (0) personas del área rural para PAI 

COVID. 

 



 

 

TOTAL, DE PERSONAS CON CANALIZACIÓN EFECTIVA A LAS DIFERENTES JORNADAS SEGÚN GRUPOS PRIORIZADOS   

A B C D E F G H I J K L M N O P 

Población 

priorizada  

POBLACION 
TOTAL  

Población  
no 
asistente 
a 
PAI 
REGULAR   
 
Registrado 
en el 
programa  

Población  
no 
asistente 
a 
PAI 

COVID 

Registrado 

en el 

programa 

Rural  Urbano  PORCENTAJE Rural  PORCENTAJE Urbano  TOTALES TOTALES 

Total de 

personas 

con 

canalización 

efectiva PAI 

REGULAR  

Total de 

personas 

con 

canalización 

efectiva PAI 

COVID19 

Total de 

personas 

con 

canalización 

efectiva PAI 

REGULAR  

Total de 

personas 

con 

canalización 

efectiva PAI 

COVID19 

%Total de 

personas 

con 

canalización 

efectiva PAI 

REGULAR  

%Total de 

personas 

con 

canalización 

efectiva PAI 

COVID19 

%Total de 

personas 

con 

canalización 

efectiva PAI 

REGULAR  

%Total de 

personas 

con 

canalización 

efectiva PAI 

COVID19 

%Total de 
Población  
no asistente 
a 
PAI 

REGULAR   

%Total de 
Población  
no asistente 
a 
PAI COVID 

%Total de 

personas 

con 

canalización 

efectiva PAI 

REGULAR  

%Total de 

personas 

con 

canalización 

efectiva PAI 

COVID19 

Gestantes   0 0 0 0 0 0 0% 0% 0% 0% 0% 0% 0% 0% 

Adultos 

mayores  

 9 0 27 45 12 16 77% 100% 100% 100% 13% 0% 77%  100% 

Menores  

de 12 

años  

 0 0 32 42 22 36 100% 100% 100% 100% 0% 0% 100% 100% 

Población 

en 

general  

 0 0 4 390 0 166 100% 100% 100% 100% 0% 0% 100% 100% 

TOTALES  9 3 63 474 34 213 92% 100% 100% 100% 0% 0% 92% 100% 



ANALISIS  

GESTANTES:    

Del total de la población gestante (B), (C) eran no asistentes a vacunación PAI REGULAR. Con un equivalente 

al (M) porciento de la Población gestante a corte del  __0____ 

Del total de la población GESTANTE, no asistente a PAI REGULAR (C), EL (O) PORCIENTO FUERON 
CANALIZADAS A VACUNACION PAI REGULAR a corte del  ___0___ 
 
Del total de la población gestante (B), (C) eran no asistentes a vacunación PAI COVID. Con un equivalente al 

(M) porciento de la Población gestante a corte del  ___0___ 

Del total de la población GESTANTE, no asistente a PAI COVID (C), EL (O) PORCIENTO FUERON 
CANALIZADAS A VACUNACION PAI COVID.  a corte del  ___0___ 
 
ADULTOS MAYORES  

Del total de la población ADULTO MAYOR (B), (C) eran no asistentes a vacunación PAI REGULAR. Con un 

equivalente al (M) porciento de la Población ADULTO MAYOR. a corte del  ______ 

Del total de la población ADULTO MAYOR, no asistente a PAI REGULAR (C), EL (O) PORCIENTO FUERON 
CANALIZADAS A VACUNACION PAI REGULAR a corte del  ______ 
 
Del total de la población ADULTO MAYOR (B), (C) eran no asistentes a vacunación PAI COVID. Con un 

equivalente al (M) porciento de la Población ADULTO MAYOR  a corte del  ______ 

Del total de la población ADULTO MAYOR, no asistente a PAI COVID (C), EL (O) PORCIENTO FUERON 
CANALIZADAS A VACUNACION PAI COVID.  a corte del  ______ 
 
MENORES  DE 12 AÑOS 
 

Del total de la población MENOR DE 12 AÑOS (B), (C) eran no asistentes a vacunación PAI REGULAR. Con 

un equivalente al (M) porciento de la Población MENOR DE 12 AÑOS. a corte del  ______ 

Del total de la población MENOR DE 12 AÑOS, no asistente a PAI REGULAR (C), EL (O) PORCIENTO 
FUERON CANALIZADAS A VACUNACION PAI REGULAR  a corte del  ______ 
 
Del total de la población MENOR DE 12 AÑOS (B), (C) eran no asistentes a vacunación PAI COVID. Con un 

equivalente al (M) porciento de la Población MENOR DE 12 AÑOS a corte del  ______ 

Del total de la población MENOR DE 12 AÑOS, no asistente a PAI COVID (C), EL (O) PORCIENTO FUERON 
CANALIZADAS A VACUNACION PAI COVID.  a corte del  ______ 
 
POBLACION EN GENERAL  

Del total de la POBLACIÓN EN GENERAL (B), (C) eran no asistentes a vacunación PAI REGULAR. Con un 

equivalente al (M) porciento de la POBLACIÓN EN GENERAL. a corte del  ______ 

Del total de la POBLACIÓN EN GENERAL, no asistente a PAI REGULAR (C), EL (O) PORCIENTO FUERON 
CANALIZADAS A VACUNACION PAI REGULAR  a corte del  ______ 
 
Del total de la POBLACIÓN EN GENERAL (B), (C) eran no asistentes a vacunación PAI COVID. Con un 

equivalente al (M) porciento de la POBLACIÓN EN GENERAL a corte del  ______ 

Del total de la POBLACIÓN EN GENERAL, no asistente a PAI COVID (C), EL (O) PORCIENTO FUERON 
CANALIZADAS A VACUNACION PAI COVID.  a corte del  ______ 



 
 
CANALIZACION EFECTIVA DIA POR MES DE EJECUCION (META DIA 10 CANALIZACIONES EFECTIVAS 
 

A B C D E E 

MES  

*DIAS LABORALES DE LA 

ESE 

Total de 

personas con 

canalización 

efectiva PAI 

REGULAR  

Total de 

personas con 

canalización 

efectiva PAI 

COVID19  

PROMEDIO DE 

personas con 

canalización 

efectiva PAI 

REGULAR DIA  

PROMEDIO DE 

personas con 

canalización 

efectiva PAI 

COVID19 DIA  

PROMEDIO DE 

personas con 

canalización 

efectiva PAI  

MES 1 (AGOSTO) 
31 DIAS  

0 0 0 0 0 

MES 2 (SEPTIEMBRE) 
30  DIAS 

48 197 2.4 9.85 12.5 

MES 3 (OCTUBRE)  
31 DIAS 

28 341 1.4 17.05 18.45 

MES 4 (NOVIEMBRE)  
30 DIAS  

10 145 0.5 7.25 7.775 

MES 4 (DICIEMBRE)  
20 DIAS 

0 0 0 0 0 

 
*DIAS LABORALES DE LA ESE:  CORRESPONDE A LOS DIAS DE LA SEMANA DE LUNES A VIERNES. O MARTES A SABADO 
QUE TRABAJA EL EQUIPO DE VACUNAICON EN LA ESE ASIGNADA. DURANTE EL MES.  CLARO ESTA DEBES TENER EN 
CUENTA EL DIA QUE INICIO EL CONTRATO.  
 
ANALISIS AGOSTO 2021  

DURANTE EL MES DE AGOSTO NO SE ALCANZO A  CANALIZAR DEBIDO A  QUE EL PIC 
DEPARTAMENTAL CONCURRENCIA 2021 NO ESTABA CONTRATADO EN EL MUNICIPIO DE VILLAVIEJA 
 
ANALISIS SEPTIEMBRE  2021 

DURANTE EL MES DE SEPTIEMBRE SE ALCANZO A CANALIZAR 245 PERSONAS EFECTIVA EN 
PROMEDIO ( E ) PERSONAS AL PROGRAMA PAI. QUE EQUIVALE A (E/10)*100 PORCIENTO DE LA META 
DIA 10 PERSONAS  
 
 
ANALISIS OCTUBRE  2021 

DURANTE EL MES DE OCTUBRE SE ALCANZO A CANALIZAR 369 PERSONAS EFECTIVA EN PROMEDIO 
( E ) PERSONAS AL PROGRAMA PAI. QUE EQUIVALE A (E/10)*100 PORCIENTO DE LA META DIA 10 
PERSONAS  
 
 
ANALISIS NOVIEMBRE 2021 

DURANTE EL MES DE NOVIEMRE SE ALCANZO A CANALIZA 155 PERSONAS  EFECTIVA EN PROMEDIO 
( E ) PERSONAS AL PROGRAMA PAI. QUE EQUIVALE A (E/10)*100 PORCIENTO DE LA META DIA 10 
PERSONAS  
 
ANALISIS DICIEMBRE  2021 
DURANTE EL MES DE DICIEMBRE SE ALCANZO UNA CANALIZARON EFECTIVA EN PROMEDIO ( E ) 
PERSONAS AL PROGRAMA PAI. QUE EQUIVALE A (E/10) *100 PORCIENTO DE LA META DIA 10 
PERSONAS  
 

 



7.2.  APOYAR EL DESARROLLO DEL PROGRAMA PRASS:  

  Realizar acciones de rastreo de casos   COVID-19 confirmados y sus contactos  

 Verificar el cumplimiento de las medidas de aislamiento de las personas con diagnóstico COVID-

19, incluidos los miembros del grupo familiar y sus convivientes, así como de otros contactos 

probables y sospechosos, de la población no afiliada 

DIMENSIÓN: Vida Saludable y Enfermedades Transmisibles 

META:  

El equipo de PIC Concurrente del municipio de Villavieja adelantó acciones de rastreo y seguimiento a casos 

positivos para COVID-19 y sus contactos, de acuerdo al siguiente cuadro: 

TOTAL DE CASOS 

NOTIFICADOS AL 

MUNICIPIO 

No. DE RASTREOS 

TELEFONICOS 

REALIZADOS 

No. DE RASTREOS 

DE CAMPO 

REALIZADOS 

No. DE 

CONTACTOS 

IDENTIFICADOS 

No. DE CASOS 

FALLIDOS 

0 0 0 0 0 

 

Además se realizó las siguientes actividades de promoción para mitigar la transmisión del COVID-19: 

ACTIVIDAD DE PROMOCIÓN PARA 

PREVENCIÓN DEL COVID-19 

POBLACIÓN 

CAPACITADA 

No. DE PERSONAS 

INTERVENIDAS 

Lectura del cuento “cuídate que yo te  

cuido” 

IE LA VICTORIA 24 PERSONAS  

Sensibilización por medio de actividad 

“Experiencias de Color” a través de las 

pinturas, manualidades, expresión y 

comunicación. 

CDI LA VICTORIA  12 PERSONAS  

Sensibilización y fomento  del  

autocuidado a través de la lupa, el 

papel y la pintura. 

CID POTOSI  12 PERSONAS  

Actividad con dibujo de palabras que 

saldrán al azar sobre protocolos de 

bioseguridad Covid-19, importancia de 

autocuidado, síntomas, aislamiento, 

toma de pruebas, y vacunación. 

HOGAR INFANTIL 

ALBERTO GALINDO   

12 PERSONAS  

Actividad “El baile de la prevención” 

se busca incentivar a los NNA al  cuido 

y protección del SARS-CoV-2. Covid-  

19. 

IE LA VICTPORIA 12 PERSONAS  

 
 
 


