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Nota. Este formato se implementa en el marco del Lineamiento de Asistencia Técnica Salud Pública (SDS-GSP-LN-002). 

INFORMACIÓN GENERAL  

Tema de la AT  
Salud Ambiental herramienta índice bogotano de calidad del arie IBOCA, radiación 
ultravioleta  RUV y de los alimentos de acuerdo a la escala  NOVA, estructura 
informe Cuídate, Sé feliz. 

Número de AT  

Fecha de la AT 
DD/MM/AA 

 24/10/2022 Lugar 
Salón comunal Ciudad Jardín Carrra12F # 19-37 
sur 

Hora inicio 2:00pm Hora Fin 5:00pm 

Nombre de la entidad 
participante  

 
 
Subredes integradas de servicios de salud Subred Norte, Suroccidente, Centro Oriente y 
Sur 

Equipo de trabajo al 
que pertenecen los 
participantes* 

Equipos producto 77 y 78 Cuídate, Sé Felíz 

Modalidad de  AT  
Acompañamiento 
Técnico 

 
Asesoría 
Técnica 

     X Capacitación   
 

Forma de aplicación  Presencial             X Virtual    
Presencial y 
Virtual  

 

Nombres y 
dependencia de 
quienes desarrollan 
la AT  

Subdirección de determinantes en salud 
Sandra Barbosa – Referente entornos ambientalmente saludables 
Esmeralda – Comunicadora equipo ECODAR 
Juan Sebastián Charry Orjuela -Referente Línea de Cambio Climático SDS 
Liliana Serrato - Estilos de vida saludable y condiciones crónicas 

PLANEACIÓN  

Objetivo de la AT 
Socializar a los equipos que operan la estrategia Cuídate, sé feliz las 
herramientas comunicativas en relación a IBOCA, RUV y la clasificación de los 
alimentos de acuerdo a la escala NOVA. 

Agenda de la AT 

Saludo y bienvenida- 
Socialización herramientas comunicativas IBOCA 
Socialización RUV 
Socialización clasificación de los alimentos escala NOVA. 

DESARROLLO DE CONTENIDOS 

Línea técnica dada por la SDS-SSP/Subredes: 

En un   primer momento la comunicadora social del equipo de ECODAR y la referente EAS de la SDS 

socializan la herramienta comunicativa de IBOCA el cual consiste en un juego denominado 

“prevenir y actuar”, y se orienta al accionar individual y colectivo para mejorar la calidad del aire 

en Bogotá, en donde el contenido técnico del juego está centrado en la problemática presentada 

a raíz de los factores ambientales que afectan la calidad del aire en la ciudad,  en el cual por 

medio de una composición gráfica se representan dos ambientes: saludable (lado izquierdo) y  otro 

afectado por actividades (lado derecho) que contribuyen a la contaminación del aire. 

 

Se exponen las fases del juego a nombrar: 

 

• El profesional que acompañe el proceso de socialización y concientización realizará una 

introducción del Índice Bogotano de Calidad del Aire –IBOCA, conllevado así a una reflexión 

conjunta de los participantes sobre las acciones y/o actividades contaminantes que en la 

cotidianidad se realiza en el entorno y que se ven reflejadas en la ilustración (pieza 

comunicativa a gran formato –pendón-). 
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• Posteriormente y teniendo en cuenta la ilustración (pieza comunicativa a gran formato –

pendón-), el profesional procederá a realizar la explicación de los factores contaminantes 

que afectan la calidad del aire y las consecuencias en salud, además de las acciones para 

mitigar el impacto, reflejadas en las cartas didácticas del juego. 

 

• Se inicia el juego: 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

En un segundo momento se realiza por parte del ingeniero Juan Sebastián Charry Orjuela, referente 

Línea de Cambio Climático presentación sobre el índice de radiación ultravioleta el cual manifiesta 

la importancia de las acciones de información y comunicación a la ciudadanía, toda vez que 

Bogotá al ser una ciudad ubicada geográficamente sobre dos trópicos la hace más vulnerable a 

la exposición de radiación ultravioleta. 

Se explica la definición radiación solar y dentro del espectro se refiere la injerencia entre la franja 

de radiación ultravioleta Betta (UV B) así como la Alpha (UV A) haciendo énfasis sobre la radiación 

de onda corta que es la que presenta mayores repercusiones en salud por la energía de sus fotones 

sobre la piel humana. Se explica la forma como surgió el índice UV bajo el concepto de la 

capacidad de causar eritema en la piel humana, en dosis de energía que van desde los 0 a los 

1500 julio/m2. Se dan recomendaciones sobre el uso de bloqueador según su factor de protección 

solar que puede variar de acuerdo con el tipo de piel y al nivel de exposición IUV. 
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Se socializa que en Bogotá se está presentando aumento de casos de cáncer de piel y se socializan 

los impactos negativos para la salud por exposición a rayos UV, teniendo entre otros los carcinomas, 

la foto envejecimiento, terigio, carcinoma de la córnea o de la conjuntiva y cataratas. 

 

Se da una breve descripción de la vigilancia epidemiológica que se realiza sobre casos de cáncer 

de piel desde la secretaría de salud con el equipo de la línea de cambio climático y se informa el 

número de casos al 2021. 

 

La referente de entornos ambientalmente saludables para el entorno cuidador comunitario de la 

Secretaria Distrital De Salud socializa recomendaciones para la protección contra la radiación solar 

ultravioleta, por otra parte solicita que los registros fotográficos que se deben subir en el drive 

dispuesto desde nivel central de las acciones de socialización de índices de riesgo en salud 

ambiental (IBOCA  e IUV) sean específicos de estas actividades, y que no se realicen collages con 

más de dos fotografías. 

  

Derecho humano a la alimentación adecuada 

 

Se socializa la definición del derecho humano a la alimentación adecuada – DHAA, algunas 

precisiones que se requiere tener en cuenta, sus escalas de realización y como se establece el 

referencial de la Política Pública de Seguridad Alimentaria y Nutricional “Construyendo ciudadanía 

alimentaria 2019 – 2031” Se resalta también los conceptos sobre seguridad alimentaria genuina, 

soberanía alimentaria revalorizada que da cuenta de la ciudadanía alimentaria que se busca 

promover en la ciudad. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Posteriormente se desarrollan las temáticas banderas para abordar con los escolares en los ciclos 

enfatizando en la importancia en la reducción en el consumo de productos ultraprocesados.  

• Clasificación NOVA 

• Resolución 810 de 2021 Límites de contenidos de nutrientes para establecimiento de sello de 

advertencia 

• Radiografía de los productos ultraprocesados 

• Aditivos alimentarios 

• Etiquetado frontal de advertencia 
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• Sistema de clasificación NOVA 

 

• El Sistema NOVA fue desarrollado en 2010 en la Escuela de Salud Pública de la Universidad 

de Sao Paulo. 

•  Es un sistema que clasifica los alimentos por su grado de procesamiento, obviando  

los nutrientes que contengan, como se venía haciendo hasta ahora. 

• El problema de este tipo de clasificaciones es que no tenían en cuenta la industrialización 

de los procesos alimentarios. 

•  El procesado puede convertir un alimento natural en un producto no demasiado saludable. 

 

 

 

Grupo 1: frescos o mínimamente procesados 

 

Alimentos no procesados, consumidos poco tiempo después de la recolección o el sacrificio: 

de origen vegetal: hojas, tallos, raíces, tubérculos, frutas, nueces o semillas; 

de origen animal: carne, casquería, huevos o leche. 

Alimentos mínimamente procesados: son alimentos naturales que han sido sometidos a una 

transformación que no incorpora ninguna sustancia al producto original: limpieza, lavado, 

descascarillado, pelado, rallado, exprimido, deshuesado, división por porciones, escaldado, 

fileteado, secado, desnatado, cocinado, pasteurización, esterilización, refrigeración, congelación, 

sellado, embotellado, etc., e incluso fermentación cuando no se genera alcohol. 

 

Grupo 2: ingredientes culinarios procesados 

 

A este grupo pertenecen los ingredientes culinarios procesados. Son productos extraídos o 

refinados a partir de otros productos como es el caso de los aceites vegetales, grasas animales, 

almidones o azúcar. En este grupo también está incluida la sal. 

Son alimentos que no se consumen por sí solos. Su función es dar sabor, mayor aceptación o 

enriquecer las comidas. 

 

Grupo 3: la suma de grupos 1 y 2 

 

Es el grupo de los alimentos procesados. Son el resultado de la adición de ingredientes culinarios 

procesados a alimentos no procesados o mínimamente procesados para aumentar su 

conservación o palatabilidad. En estos alimentos se reconoce como versiones de los alimentos de 

procedencia. 

Incluyen verduras o legumbres enlatadas, fruta en almíbar, encurtidos, pescado conservado en 

aceite, algunos tipos de carne y pescado procesados, como jamón, tocino y otros productos 

           
        

          

           
             

       

     
           
          
         

                          

https://sites.usp.br/fsp/es/faculdade-de-saude-publica/
https://sites.usp.br/fsp/es/faculdade-de-saude-publica/
https://sites.usp.br/fsp/es/faculdade-de-saude-publica/
https://sites.usp.br/fsp/es/faculdade-de-saude-publica/
https://www.nobbot.com/off-topic/comida-futuro-insectos/
https://www.ocu.org/alimentacion/alimentos/noticias/dia-nutricion-leche
https://www.ocu.org/alimentacion/alimentos/test/comparar-aceite-oliva
https://www.ocu.org/alimentacion/alimentos/test/comparar-aceite-oliva
https://www.ocu.org/alimentacion/alimentos/test/comparar-aceite-oliva
https://www.ocu.org/alimentacion/alimentos/test/comparar-aceite-oliva
https://www.ocu.org/alimentacion/alimentos/test/comparar-jamon-iberico
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cárnicos no reconstituidos, pescado ahumado, quesos y panes cuando están hechos de harina 

de trigo (u otras harinas de cereales), agua, fermentos y sal. 

 

Grupo 4: ultraprocesados 

Corresponde a los alimentos (incluidas las bebidas) ultraprocesados. Una característica común de 

estos alimentos es que están elaborados a partir de otros alimentos.  

Muchos de los ingredientes empleados en la elaboración de alimentos ultraprocesados no se 

encuentran en nuestras cocinas; son, por ejemplo, los aditivos, o incluso los nutrientes que se 

añaden para enriquecerlos. 

Son nutricionalmente desequilibrados. 

Son de alta densidad energética. 

Puedan crear hábitos de consumo y adicción. tito. 

Son fáciles de consumir por lo que pueden fácilmente desplazar comidas y platos preparados a 

partir de alimentos que son nutritivos.  

Se promueven y se ofrecen por mecanismos que son engañosos, pretendiendo imitar a los 

alimentos naturales o platos tradicionales, usando aditivos que reproducen aromas, sabores y 

colores.   

Crean una falsa impresión de ser saludables 

 

 

 

 

 

 

 

 

Finalmente se insta a los participantes a generar de acuerdo a las radiografías de los productos 

utraprocesados a desarrollar la propia y a colocar los sellos de advertencia. 

 

Estructura Informe mensual producto 77-78 

https://www.ocu.org/alimentacion/seguridad-alimentaria/calculadora/aditivos
https://www.ocu.org/alimentacion/seguridad-alimentaria/calculadora/aditivos
https://www.ocu.org/alimentacion/seguridad-alimentaria/calculadora/aditivos
https://www.ocu.org/alimentacion/seguridad-alimentaria/calculadora/aditivos
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Se realiza la socialización frente a los criterios que se deben tener en cuenta para la elaboración 

del informe mensual de la estrategia Cuídate, Sé feliz, definiendo los item a contemplar dentro del 

informe, graficas y tablas a contener. 

Hoja de presentación  

 

1. Tabla de contenido (en este se deben relacionar las gráficas) 

 

2. Introducción 

Realizar una descripción general frente a el desarrollo de las acciones realizadas durante el mes 

en mención.  

3. Objetivo General 

Identificar alertas de riesgo para las condiciones crónicas en personas mayores de 18 años y brindar 

asesoría en hábitos y estilos de vida saludables (HEVS) para contribuir a disminuir obesidad, 

hipertensión arterial, diabetes, cáncer y enfermedad pulmonar obstructiva crónica (EPOC).  

 

4. Objetivos Específicos 

 

• Realizar asesoría en buenas prácticas y comportamientos de vida saludables a personas 

mayores de 18 años que transitan en el entorno comunitario con el fin de contribuir a la 

promoción de factores protectores de la salud: actividad física, alimentación saludable, 

reducción de consumos nocivos de tabaco, alcohol, sal y productos ultra procesados. 

 

• Realizar proceso de canalización de las personas con alertas de riesgo que fueron 

identificadas en los puntos “Cuídate, se feliz” y que requieren acceso a las Rutas Integrales 

de Atención en Salud (RIAS), acceso a servicios para detección temprana procesos de 

diagnóstico.  

 

• Brindar a las personas mayores de 18 años, la información necesaria para la toma  de 

decisiones informadas alrededor de: la alimentación y nutrición adecuada,  actividad física, 

cesación del consumo de tabaco, alcohol, sal y factores de salud  ambiental asociados a 

las condiciones crónicas, y según sea el caso o contexto  comunitario realizar plan de 

automanejo o autocuidado a través de las 5 A para facilitar cambios de comportamiento 

o afectar determinantes.  

 

1. Descripción de número de jornada por localidad. 

 

LOCALIDAD 
Nº PUNTOS 

ACTIVOS 
No DE HOMBRES No DE MUJERES TOTAL 

 

 

Grafica 1. Identificación de riesgo cardiovascular por localidad. 

Grafica 2. Planes de Automanejo instaurados por localidad.  

 

2. Articulaciones sectoriales e intersectoriales.  

Realiza la descripción del número de articulaciones realizadas, indicando las entidades con las 

cuales se desarrollaron y el número de población abordada. 

3. Descripción de canalizaciones realizadas. 

Tabla2.  
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LOCALIDAD 
NÚMERO DE CANALIZACIONES POR RUTA 

RUTA1 RUTA 2 RUTA 16 XXX 

 

Realizar análisis cualitativo del proceso de canalizaciones realizadas durante el mes en mención. 

4. Seguimiento a planes de automanejo. 

Tabla 3. Relación de seguimiento a planes de automanejo por localidad mes vencido. 

(Septiembre) 

LOCALIDAD 
N° DE PLANES DE 

AUTOMANEJO 

SEGUIMEINTO 

EFECTIVO PENDIENTES RECHAZADOS 

 

Realizar análisis cualitativo en el cual se describa las barreras de acceso que se identificaron en el 

desarrollo de los seguimiento. 

Tabla 4. Relación de seguimiento a planes de automanejo por localidad mes actual de 

reporte.(Octubre) 

LOCALIDAD N° DE PLANES DE AUTOMANEJO 

 
 

5. Avance cumplimiento de indicadores. 

NOMBRE DEL 

INDICADOR 
TIPO FÓRMULA FUENTE ANÁLISIS  

RESPONSABLE 

DEL 

CÁLCULO 

Porcentaje de 

canalización a las RIAS 

para condiciones 

crónicas. 

Resultado 

# personas 

canalizadas 

a las RÍAS de 

Condiciones 

Crónicas /# 

personas que 

visitaron 

“cuídate, sé 

feliz” * 100  

Sistema de 

información 

aplicativo 

“cuídate, se 

feliz” 

El 8.1% 

(n=120) de la 

población 

que visitó los 

puntos CSF 

fue 

canalizada a 

la RÍAS de 

condiciones 

crónicas   

Subred  

EJEMPLO: 

395/578*100 

Cobertura planes de 

automanejo  
Resultad 

395 personas 

que asistieron 

a plan de 

automanejo 

/578 

personas que 

visitaron 

CSF*100 

Sistema de 

información 

aplicativo 

“cuídate, se 

feliz” y reporte 

sistema de 

información 

de las 

subredes 

El 68.3% 

(N=45)de las 

personas que 

visitaron los 

puntos CSF 

requirieron 

plan de 

automanejo 

dado el 

riesgo de 

salud que 

presentaron 

en la 

valoración.  

Subred  

  

 EJEMPLO: 

395/578*100 
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*Equipo de trabajo al cual pertenece (ejemplo: PAI, SAN, Salud Mental, Entornos, Junta de acción comunal 
XXX, colectivo XXX, comunidad afro, madres y padres comunitarios, familias del Jardín XXX, etc.) 
 

COMPROMISOS 

ACCIÓN RESPONSABLE FECHA 

Hacer envió de plantilla para 
informe 

Liliana Serrato 30/10/2022 

 

Puntos cuídate  Resultado 

Porcentaje 

de ejecución 

jornadas 

puntos 

cuídate se 

feliz/Jornadas 

ejecutadas 

puntos 

cuídate se 

feliz 

Programación 

y ejecución.  

La ejecución 

de los puntos 

programados 

durante el 

mes de 

octubre fue 

del 100% 

(n=33) 

Subred  

 

6. Logros. 

7. Acciones y/o propuestas de mejora. 

 

Nota. Colocar el informe en la plantilla de cada Subred. 

Todas las gráficas deben tener análisis, los datos en % se deben reportar de la siguiente manera 

34%(n=67) 

Conclusiones: 

 

Se cumple con el objetivo definido de la asistencia técnica en la cual se fortalecen conceptos en 

los participantes que permiten optimizar las herramientas para el desarrollo de sus acciones.  
 

Observaciones (si aplica)  
Ninguna 



https://digital-camscanner.onelink.me/P3GL/w1r4frhy


https://digital-camscanner.onelink.me/P3GL/w1r4frhy


https://digital-camscanner.onelink.me/P3GL/w1r4frhy


https://digital-camscanner.onelink.me/P3GL/w1r4frhy

