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Valledupar, 07 de Septiembre de 2023

Doctor

HOLMER ENRIQUE JIMENEZ DITTA

Secretaria local de salud

Valledupar

Cordial saludo.

Ref. Entrega de informes técnicos y evidencia

correspondiente al periodo del 17 de Junio al 16 de Julio de

2023 del contrato SGR 1032 de-2023.

Comedidamente me dirijo a usted por medio del presente oficio, para hacerle entrega de las
evidencias, informes soportes del contrato: INTERADMINISTRATIVO N° SGR - 1032 del
2023, cuyo objeto es PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD PARA EJECUTAR LAS
ACTIVIDADES DEL PLAN DE SALUD PUBLICA DE INTERVENCIONES COLECTIVAS
ORIENTADAS A POBLACION INDIGENA KANKUAMA, ENMARCADAS DENTRO DE LAS
DIMENSIONES DEL PLAN DE ACCION DE SALUD DEL MUNICIPIO DE VALLEDUPAR-
ANO 2023. Para proceder a su revision.

CONTRATISTA N° CONTRATO VALOR DEL PLAZO TOTAL N°
CONTRATO CARPETAS
ENTREGADAS
KANKUAMA IPS-1 | SGR -1032 DEL | $ 113.000.000 17 DE (4) CUATRO
2023 MAYO AL 26
DE
DICIEMBRE
-2023

Resguardo Indigena Kankuamo Sierra Nevada de Santa Marta

Carrera 19 N° 22 A 25. Barrio 1° de Mayo. Teléfono 580 38 86 - 580 61 61
Valledupar Cesar Colombia



3323 KANKUAMA IPSI 2533
Sabed lrtegral para la Pormanensia Cublura!

FOLIOS
CONTENIDO DE LA CARPETA
e FACTURA, (original] Correspondiente al periodo 17_de Junio al 16 de Julio de 1
2023, por valor de 11.300.000.
e  CERTIFICACION DE PAZ Y SALVO PARAFISCALES, (criginal] durante los difimos 2-4
(6] meses que la empresa se encuentra al dio d en el pago de los aportes a
seguridad social y parafiscales"
» Copia de cedula revisor fiscal 5
+ Copia de la tarjeta del revisor fiscal 6
* Informe técnico de actividades correspondiente al periodo 17 de Junio al 16 7-220
de Julio de 2023
s+ Certificacion de la cuenta bancaria 221
* Decreto nombramientfo, Rut y cedula representante legal 222-227
o RUT KANKUAMA IPSI 228-233
« Copia del acta de inicio 234-237
+ Copia contrato 238-248
e Copiadel CDPyRP 249-251
TOTAL FOLIOS DE LA CARPETA 251

Atentamente,

GERE

ILLAZON

E

Resguardo Indigena Kankuamo Sierra Nevada de Santa Marta

Carrera 19 N° 22 A 25. Barrio 1° de Mayo. Teléfono 580 38 86 - 580 61 61

Valledupar Cesar Colombia




KANKUAMA IPSI [200010094901]

. NIT 900.060.562-9
’ CRA. 19 # 22A-25 BARRIO PRIMERO DE MAYO - TELS: 5803886 - FAX: 5806161 - MAIL: kankuamaips@gmail.com

VALLEDUPAR, CESAR R-FAST 8.75 &%

Cufe: a7f8b65d968d7aBa5c3a03 14347c4520d0b40539a2f12d6a7b63495941cba51426ac79424abe0c93a374e17926b002c6
' & "
Fecha de elaboracién: Miércoles, 13-Sep-2023 FACTURA ELECTRONICA DE VENTA
Fecha de radicacion: Miércoles, 13-Sep-2023 FCKI93

Cliente: MUNICIPIO DE VALLEDUPAR [MUNICIPO DE VALLEDUPAR] Autorizadidn de facturacién seqtin resolucién DIAN
i 800098911-8 18764041143244 de 12-Dic-2022 al 12-Dic-2023, del
Direccién: CARRERA 5 n0. 15-69 PLAZA ALFONSO LOPEZ FCKI 83 al FCKI 500

Teléfono(s): 5708233 Fecha Recepcion DIAN: 2023-09-13 15:15:51-05:00
Fax: 018000400382

Correo electronico:  hacienda@valledupar-cesar.gov.co Pagldel

AN )
i 3

Por concepto de prestacion de servicios de salud a

Regimen: Particular
Periodo: Desde el Sabado, 17-Jun-2023 hasta el Domingo, 16-Jul-2023
Descripcion: PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD EN LA EJECUCION LAS ACTIVIDADES DEL PLAN DE SALUD PUBLICA DE INTERVENCIONES

COLECTIVAS ORIENTADAS A LA POBLACION INDIGENA KANKUAMA, ENMARCADAS DENTRO DE LAS DIMENSIONES DEL PLAN DE
ACCION DE SALUD DEL MUNICIPIO DE VALLEDUPAR - 2023, CORREPONDIENTE AL SEGUNDO INFORME DEL 17 DE JUNIO A 16 DE
JULIO 2023.

\

[Forma de pago: CREDITO TREINTA DIAS

Vencimiento 13-Oct-2023

o

Valor Total : 11,300,000.00

Total en letras ONCE MILLONES TRESCIENTOS MIL PESOS

MARIO DE JESUS VILLAZON RODRIGUEZ
GERENTE
1133599592

Firma Digital:

az6z3g2aDIDyxGx99VAMOz3IMcEez38gaEmVISadFzbfyK283ilf48wD9HoV50sh69q7d TRWMQFSQ9pe51WDi+U1ADGPVMaV3gxnW8U0SBBOCRz4zUNLNZSMKC3s
TotFIwmKgSZKZyqd-+xjbpm-+CL53+SimOw4GaCotI3cBtsrYNddBdtLhuWfYAByj/p+9K5L/eZAn8WdIK2ioooMjevBU7zWdgLpSDpjté6NzHBc6ampHZieQESTI6CIWA
QoTqvGFTBUBGghxvkilt9OmMZTkvpZIxPRWUBFXLKKjcbojD+ZmKueUr38hzWAYdR+ullFHw+2z8VrlrgOwrgkQm8g==

Impreso por: R-FAST S.A.S. NIT: 900.073.714-8 Software: R-FAST 8.7s



fetegral para lo Pormanencii

EL SUSCRITO REVISOR FISCAL
CERTIFICA:

Que la IPSI KANKUAMA, identificada con NIT 900.060.562-9, se encuentra al dia
con los pagos de seguridad social integral y parafiscales durante los ultimos seis
(6) meses del afo en curso, por concepto de salud pension, Riesgo Profesionales,
Caja de Compensacion Familiar, Instituto colombiano de Bienestar Familiar (ICBF)
y Servicio Nacional de Aprendizaje (SENA).

Estos pagos corresponden a los montos contabilizados y pagados por IPSI
KANKUAMA de todo su personal en nomina de planta del plan de cargos
aprobados por la junta directiva para la vigencia 2023, en el cumplimiento a lo
dispuesto en el articulo 50 de la ley 789 de 2002 y la ley 828 de 2003.

Dado en Valledupar a los 31 dias del mes de julio de 2023.

M deij@ﬁww
NDY MAESTRE ARIAS

Revisor Fiscal
Kankuama IPS
TP 250332 -T



PLANILLA INTEGRADA AUTOLIQUIDACION APORTES

2Z Bancolombia

COMPROBANTE DE PAGO
- 3 . DATOS GENERALES DEL APORTANTE )
TIPO IDENTIFICACION: NIT NUMERO DE IDENTIFICACION: 900060562
NOMBRE O RAZON SOCIAL: KANKUAMA IPS |
CIUDAD/MUNICIPIO: VALLEDUPAR DEPARTAMENTO: CESAR
DIRECCION: CARRERA 1922 A 25 TELEFONO: 5803886
TIPO APORTANTE: 01-EMPLEADOR CLASE APORTANTE: B-MENOS DE 200 COTIZANTES
TIPO EMPRESA: PRIVADA ACTIVIDAD ECONOMICA: Actividades de |a practica
FORMA DE PRESENTACION: UNICO
APORTANTE EXONERADO PAGO APORTES SALUD, SENA E ICBF (REFORMA TRIBUTARIA); NO |
I . DATOS GENERALES DE LA PLANILLA_ ]
NUMERO PLANILLA: 7888939921 TIPO DE PLANILLA: E-EMPLEADOS |
| PERIODO COTIZACION MES: junio PERIODO COTIZACION MES: julio
OTROS SUBSISTEMAS: ANO: 2023 SALUD: ANO: 2023
DIAS DE MORA: 0
FECHA PAGO (aaaa/mm/dd): 2023/07/17 NUMERO AUTORIZACION: 50932661 |
[ LIQUID? 3
| TOTALES

| COTIZANTES | TOTAL PAGADO

ADMINISTRADORA

NIT CcODIGO NOMBRE

800229739 | 230201 1230201- PROTECCION 1 $ 858,400
900336004 | 25-14 125-14 COLPENSIONES 13 $6.111.300
800227940 231001 231001-COLFONDOS 6 $ 2.465.600
800224808 | 230301 230301-PORVENIR : atll . 28 $ 10.136.000
SUBTOTAL: 77 48 $19.571.300
SALUD
ADMINISTRADORA
NIT | copigo NOMBRE ,_
830003564 | EPS017 |[EPS017-FAMISANAR 3 $783.900
800251440 = EPS005 [EPS005-SANITAS S.A. 9 $ 2.805.400
900156264 = EPS041 NUEVA EPS CM 1 $ 153.400
800130907 | EPS002 EPS002-SALUD TOTAL /) 15 $ 4.997.200
900156264 | EPS037 EPS037-NUEVAEPS o/ /v . () 5 $2.130.000
824001398 | EPSIC1 EPSIC1-DUSAKAW ‘Mg Fap' 16 $ 4.357.000
| SUBTOTAL: 49 $ 15.226.900
CAJA DE COMPENSACION |
ADMINISTRADORA .
NIT cODIGO NOMBRE '
892399989 | CCF15 CCF15-COMFACESAR | 48 $ 4.656.100
SUBTOTAL: j 46 $ 4.656.100
RIESGOS PROFESIONALES
ADMINISTRADORA
. NIT CODIGO NOMBRE
860002183 14-4  [14-4-SEGUROS DE VIDA COLPATRIA S.A. 49 $2.849.200
SUBTOTAL: 49 $ 2.849.200
| OTROS PARAFISCALES
[ ADMINISTRADORA
[ NIT cODIGO | NOMBRE
899999034 | PASENA PASENA-SENA 46 $2.329.300
899999239 | PAICBF |PAICBF-ICBF 45 $3.492.100

SUBTOTAL:

$ 5.821.400




VALOR SIN MORA: $ 48.124.900
VALOR MORA: $0
TOTAL PAGADO: $ 48.124.900

SOl
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DIMENSION VIDA SALUDABLE Y
CONDICIONES NO
TRANSMISIBLES
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SENSIBILIZACION A JOVENES Y
ADULTOS SOBRE RIESGO
CARDIOVASCULARY
METABOLICO



ALCALDIA
DE VALLEDUFAR

KANKUAMA TIPSE ALCALODIA

Sattd letegral para b Fermavencis Coltural DE VALLEDUPAR

SECRETARIA DE SALUD

MUNICIPAL
-KANKUAMA IPSI

ACTIVIDAD: Realizar Seis (6) Sensibilizaciones a jévenes y
adultos para el Fortalecimiento de las capacidades en los
grupos con riesgo cardiovascular y metabdlico identificados,
para la adopcién de conductas protectoras que logren
disminuir y controlar los factores de riesgo de la enfermedad
cardio cerebro vascular, promover los estilos de vida
saludable y la adherencia al tratamiento, entre otros.
Utilizando estrategias didacticas para incentivar a la
poblacion en acciones que permitan una mejor calidad de
vida a realizarse en la comunidad de la Mina

MICRO
TERRI

TORIO: La

Mina

1. DATOS GENERALES

ACTA #002

Fecha:

14 julio. 2023

Lugar: la Mina

Hora:

7:30 am Convoca:

Secretaria

de Salud

Municipal y
Kankuama

IPSI

Tema:

JORNADA DE SENSIBILIZACION A JOVENES Y ADULTOS SOBRE RIESGOS
CARDIOVASCULAR Y MATABOLICO Y ADHERENCIA AL TRATAMIENTO.

OBJETIVOS:

Reducir la morbilidad de enfermedades crdnicas conociendo los
factores de riesgo y poniendo en practica los conocimientos

adquiridos

Sensibilizar a la poblacion de la comunidad de la Mina sobre los
factores de riesgo que intervienen en el desarrollo de

enfermedades cardiovasculares y metabdlicas.

las

Inicio: se realiza la invitacién a través de altas voces y la emisora los dias anteriores al

evento, se inicia la actividad en el sitio, inicialmente desarrollando la progfamacién y

mencionando los puntos a desarrollar

Desarrollo: Se inicia la actividad a las 8:00 am inicialmente con la llegada al sitio de

reflexion de cada uno de los funcionarios con la finalidad de realizar un proceso de

descargue con la autoridad de la comunidad de la Mina y el coordinador de la comision de

salud, después de realizado el proceso el grupo se direcciono al sitio de reuniones en

donde ya estaba el personal se dio la bienvenida por parte del equipo de Kankuama se

desarrollé el orden del dia con los siguientes Puntos:



b

ALCALDIA ALCALDIA
DEVALLEDUPAR Sated letepral para ba FPormanoncis Caltaral DEVALLEDUPAR

1.- Oracion a Dios
2.- Jornada de actividad fisica

3.- Generalidades sobre Hipertension arterial y diabetes, importancia de la adherencia al
tratamiento, factores de riesgo y protectores, alimentacién saludable, salud mental, salud

oral.
4 - Refrigerio y entrega de detalles
6.- Actividades ludicas para la resolucion de Preguntas e inquietudes

7.- Conclusiones y despedida.

DESARROLLO DE LA ACTIVIDAD

Se inicia la actividad a las 8:00 am con los participantes de |a poblacién objeto adultez y
vejez en la comunidad de la mina desarrollando la agenda programada, en primer lugar
se da gracia a Dios por el desarrollo de la actividad y por el éxito de esta.

En segundo lugar se realiza actividad fisica y de estiramiento, con el fin de fomentar la
realizacion de acciones que generen habitos de ejercicio en la poblacion asistente.

En tercer lugar se da una capacitacion sobre hipertension arterial y diabetes

En donde se expone que las enfermedades cardio cerebro vasculares se han convertido
en la principal causa de morbilidad y mortalidad a nivel mundial, su desarrollo esta
influenciado por la presencia de factores de riesgo que en su mayoria estan relacionadas
con los estilos de vida del individuo, tales como: consumo de tabaco, una dieta poco
saludable, inactividad fisica, obesidad (que puede resultar de una combinacién de dieta
poco saludable, inactividad fisica y otros factores), presion arterial elevada (hipertension),
lipidos sanguineos anormales (dislipidemia) y niveles elevados glucosa en sangre
(diabetes mellitus), la exposicion continua a estos factores conduce a una mayor
progresién de la aterosclerosis, lo que resulta en desarrollo de la enfermedad coronaria, el
infarto de miocardio, la insuficiencia cardiaca y el accidente cerebrovascular.




ALCALDIA ALCALDIA

DE VALLEDUPAR Sabnd fategral para la Fermanexeia Callural DE VALLEDUPAR
La adherencia al tratamiento es la medida en la que el paciente esta dispuesto a tomar un

medicamento o hacer cambios en el estilo de vida segun las recomendaciones dada por
el profesional de Salud.

El grado en que la conducta de un paciente se corresponde con la recomendacién
indicada por los médicos. Asi, esto incluye desde tomar medicamentos de manera
adecuada a vacunarse, asistir a los controles médicos, mantener una dieta saludable, no

fumar o cumplir con ciertos niveles de actividad fisica, entre otras.

La adherencia se relaciona con otros dos conceptos: cumplimiento y persistencia. El
primero refiere al grado en el que el paciente acata lo indicado por el médico, y el
segundo refiere al tiempo en el que continda el tratamiento. Para llevar adelante una

correcta adherencia se deben asimilar ambas practicas.

Ese mismo informe de la OMS alerté sobre el bajo indice de adherencia al tratamiento,
que es del 50% en los paises desarrollados y que desciende mucho mas en los de
ingresos medios o bajos. El porcentaje de adherencia varia también significativamente
segun la patologia. Segun un estudio que realizé en 2014 el Observatorio de la
Adherencia al Tratamiento en Espafia, esos indices descienden del 80% en los pacientes
con VIH y 70% en cancer, al 52% de las personas con hipertension, 41% en quienes
viven con EPOC y 28% en aquellos con depresion.

Evidencias indican que la adherencia es multifactorial. Existen factores
socioeconoémicos, demograficos y ambientales relacionados con la misma. De inicio, la
relacion médico-paciente, las habilidades de comunicacién/persuasién del médico y el
grado de enfoque en el paciente al momento de la toma decisiones, son elementos
involucrados directamente en la adherencia. La confianza es un factor primordial en
cualquier relacion interpersonal y, es por esto, que cuando el médico se dedica a convertir
al paciente en participe de la eleccion sobre cual medicamento prescribirle, ha
demostrado que mejora la receptividad a la terapia.

Alimentacion saludable:
Una alimentacion saludable consiste en ingerir una variedad de alimentos que te brinden

los nutrientes que necesitas para mantenerte sana, sentirte bien y tener energia. Estos
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nutrientes incluyen las proteinas, los carbohidratos, las grasas, el agua, las vitaminas y los

minerales.

La nutricion es importante para todos. Combinada con la actividad fisica y un peso
saludable, la buena alimentacion es una forma excelente de ayudar a tu cuerpo a
mantenerse fuerte y saludable. Si tienes antecedentes de cancer de mama o estas en
tratamiento, la buena alimentaciéon es especialmente importante para ti. Lo que comes

puede influir en tu sistema inmunitario, tu estado de animo y tu nivel de energia.

Salud mental:
Se habl6 sobre trastorno de ansiedad en el adulto, y trastorno del suefio que son los dos
problemas de salud mental que estan afectando actualmente a los adultos.

La falta de suefio o insomnio es un trastorno muy frecuente que obedece a causas
diversas: estrés, factores ambientales, emocionales, etc. Por su parte, la ansiedad es una
angustia o estado de intranquilidad que suele acompafar a las enfermedades agudas. En
el presente trabajo se analizan las caracteristicas y los diferentes tipos de insomnio y
ansiedad, asi como las medidas terapéuticas generales y los tratamientos farmacolégicos
que estan indicados para combatir dichos trastornos.

El insomnio consiste en la sensacion subjetiva de no poder dormir cuando o cuanto se
desea. Es el trastorno de suefio mas frecuente y tiene muchas causas. La duracién del
insomnio es la guia mas importante para su evaluacién y tratamiento. El insomnio
transitorio (no mas de unas cuantas noches) o de poca duracion (no mas de 3 semanas)

puede asociarse a una gran variedad de enfermedades.

Salud oral

Normalmente, las defensas naturales del cuerpo y el buen cuidado de la atencién médica
bucal, como el cepillado diario y el uso de hilo dental, mantienen las bacterias bajo
control. Sin embargo, sin una higiene bucal adecuada, las bacterias pueden alcanzar
niveles que pueden conducir a infecciones bucales, como caries y enfermedades de las
encias. La salud de bucal de los adultos es fundamental para tener una buena calidad de
vida. Lamentablemente, las enfermedades bucales son muy comunes en los adultos y
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adultos mayores de nuestro pais. Se asocian a una mala higiene, mala alimentacion,

consumo de alcohol y habito tabaquico, entre otros factores.

Se entregaron detalles y se les brindo un desayuno saludable, de igual manera se
realizaron actividades ludicas para la evaluacién de |a actividad realizada.

Fin: se termina la actividad dando respuestas a preguntas e inquietudes que ayuden a

reforzar los conocimientos adquiridos en las diferentes tematicas

™
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SENSIBILIZACIONES A JOVENES Y ADULTOS PARA EL

FORTALECIMIENTO DE LAS CAPACIDADES EN LOS GRUPOS CON RIESGO
CARDIOVASCULAR Y METABOLICO IDENTIFICADOS, PARA LA ADOPCION
DE CONDUCTAS PROTECTORAS QUE LOGREN DISMINUIR Y CONTROLAR
LOS FACTORES DE RIESGO DE LA ENFERMEDAD CARDIO CEREBRO
VASCULAR, PROMOVER LOS ESTILOS DE VIDA SALUDABLE Y LA
ADHERENCIA AL TRATAMIENTO, ENTRE OTROS. UTILIZANDO
ESTRATEGIAS DIDACTICAS PARA INCENTIVAR A LA POBLACION EN
ACCIONES QUE PERMITAN UNA MEJOR CALIDAD DE VIDA A REALIZARSE
EN LA COMUNIDAD DE LA MINA

HIPERTENSION ARTERIAL Y DIABETES

1.- GENERALIDADES

El desarrollo de enfermedades cardio cerebro vasculares se han convertido en la principal
causa de morbilidad y mortalidad a nivel mundial, su desarrollo esta influenciado por la
presencia de factores de riesgo que en su mayoria estan relacionadas con los estilos de
vida del individuo, tales como: consumo de tabaco, una dieta poco saludable, inactividad
fisica, obesidad (que puede resultar de una combinacién de dieta poco saludable,
inactividad fisica y otros factores), presion arterial elevada (hipertension), lipidos
sanguineos anormales (dislipidemia) y niveles elevados glucosa en sangre (diabetes
mellitus), la exposicion continua a estos factores conduce a una mayor progresion de la
aterosclerosis, lo que resulta en desarrollo de la enfermedad coronaria, el infarto de
miocardio, |a insuficiencia cardiaca y el accidente cerebrovascular.

La mayoria de las enfermedades cardio cerebro vasculares se pueden evitar mediante la
Prevencion de sus factores de riesgo para su tratamiento adecuado y oportuno. Sumado a
lo anterior, el personal de salud tener la capacidad de reconocerlos y gestionarlos
logrando asi los resultados en salud deseados.

Se continuar con la implementacion de acciones de politica publica hacia la prevencién
de las enfermedades cardio cerebrovasculares mediante la intervencion principalmente en
los grupos de poblacion identificados con riesgo. De tal forma que, si se aplicaran
oportuna y cabalmente las medidas de promocién de la salud y prevencién de la
enfermedad para la eliminacién de los riesgos asociados se podria evitar al menos un
80% de la enfermedad cardiaca y cerebro vascular. Asi las cosas, mediante el enfoque de



g PR RS KANKUAMA [PSI RS

DE VALLEDUPAR &A{ 7

ALCALDIA
£ para fa Foe Catural DEVALLEDUPAR

riesgo se pretende reconocer todos los factores de riesgo asociados a la enfermedad

Cd

cardio cerebro vascular para su gestion oportuna, lo que conduce a una mayor eficiencia

en el beneficio en términos de numero de eventos evitados.

Tanto la hipertension arterial como la diabetes son factores de riesgo para el desarrollo de
enfermedades cardiovasculares. Asi, cuando una persona que tiene hipertension tiene también
diabetes, se multiplica su riesgo de padecer infarto de miocardio, insuficiencia renal, ictus
(accidentes vasculares cerebrales), enfermedad vascular periférica (falta de irrigacion en las
piernas). No obstante, las consecuencias de la hipertension y diabetes pueden ser evitadas o al
menos muy atenuadas si se consigue un buen control de la enfermedad.

La diabetes afecta a entre el 40-60% de las personas con hipertension arterial. El tiempo que
trascurre hasta que aparece la hipertension difiere entre las personas con diabetes tipo 1 0 2.
En los pacientes con diabetes tipo 1, en general la hipertension se desarrolla después de varios
afos de evolucion de la enfermedad y habitualmente indica el desarrollo de nefropatia diabética
(dafio de los rifiones). En pacientes con diabetes tipo 2, la hipertensién puede estar presente en
el momento del diagnéstico o incluso antes de desarrollarse y a menudo se asocia a la
obesidad.

Existen multiples métodos o instrumentos para medir adherencia, la mayoria de ellos
enfocados en la toma de medicamentos. Sin embargo, también es importante evaluar
otros aspectos relacionados con el cumplimiento del régimen terapéutico en pacientes con
hipertension y diabetes mellitus como, la dieta, el ejercicio y otras recomendaciones
dadas por los profesionales de la salud para controlar la enfermedad y evitar su progreso

2.- HIPERTENSION ARTERIAL

Se habla de hipertension cuando la presién de la sangre en nuestros vasos sanguineos
es demasiado alta (de 140/90 mmHg o mas). Es un problema frecuente que puede ser
grave si no se trata.A veces no causa sintomas y la unica forma de detectarla es tomarse

la tension arterial.
El riesgo de hipertension puede aumentar en estos casos:

 Edad avanzada
o Causas genéticas
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« Sobrepeso u obesidad
« Falta de actividad fisica
« Comer con mucha sal

« Beber demasiado alcohol

Hay cambios de habitos, como tomar alimentos mas saludables, dejar de fumar y
practicar mas actividad fisica, que pueden ayudar a reducir la tensién arterial, aunque

algunas personas pueden necesitar medicamentos.

De la tensién arterial se dan dos valores: el primero es la tension sistélica y corresponde
al momento en que el corazén se contrae o late, mientras que el segundo, la tensién
diastdlica, representa la presion ejercida sobre los vasos cuando el corazén se relaja
entre un latido y otro.

Factores de riesgo

Entre los factores de riesgo modificables figuran las dietas (consumo excesivo de sal,
dietas ricas en grasas saturadas y grasas trans e ingesta insuficiente de frutas y
hortalizas), la inactividad fisica, el consumo de tabaco y alcohol y el sobrepeso o la

obesidad.

Por otro lado, existen factores de riesgo no modificables, como los antecedentes
familiares de hipertension, la edad superior a los 65 afios y la concurrencia de otras
enfermedades, como diabetes o nefropatias.

Sintomas

La mayoria de personas hipertensas no tienen sintomas, aunque la tension arterial muy

alta puede causar dolor de cabeza, vision borrosa, dolor en el pecho y otros sintomas.

La mejor manera de saber si se tiene la tension alta es tomarsela. Si no se trata, la
hipertension puede causar enfermedades como insuficiencia renal, enfermedades del
corazén y derrames cerebrales.
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Las personas que tienen la tension arterial muy alta (de 180/120 o mas) pueden presentar

estos sintomas:

e Dolorintenso de cabeza

« Doloren el pecho

« Mareos

¢ Dificultad para respirar

« Nauseas

o VOmitos

e Visidon borrosa o cambios en la vision
e Ansiedad

« Confusion

e Pitidos en los oidos

e« Hemorragia nasal

e Cambios en el ritmo cardiaco

Tratamiento

Hay cambios de habitos que ayudan a reducir |a tension arterial alta, entre ellos:

« Tomar una dieta saludable y baja en sal
e Perder peso

» Practicar actividad fisica

o Dejar de fumar.

El médico le recomiende tomar uno o varios medicamentos para rebajarla hasta un nivel
que dependera de las otras enfermedades que padezca.

Debera reducir la tensién hasta menos de 130/80 si tiene también:

« Una enfermedad cardiovascular (del corazén o un derrame cerebral
« Diabetes (un exceso de azucar en la sangre)
« Insuficiencia renal crénica

* Riesgo elevado de sufrir enfermedades cardiovasculares.
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Prevencién

Hay cambios de habitos que pueden ayudar a |las personas con hipertension a reducir su
tension arterial, aunque en algunos casos es necesario tomar también medicamentos.

Estos cambios pueden prevenir y reducir la tension arterial elevada:

o Comer mas frutas y hortalizas

« Pasar menos tiempo sentado

« Hacer actividad fisica, ya sea caminar, correr, nadar, bailar o actividades para
ganar fuerza, como levantar pesas

o Perder peso si se tiene obesidad o sobrepeso

« Tomar los medicamentos que prescriba su profesional.

e Acudir a las visitas previstas

Conductas que se deben evitar:

« Tomar demasiada sal (no se deben superar los 2 g al dia)

« Comer alimentos con muchas grasas trans o saturadas

e Fumar o consumir tabaco de otra manera

« Beber demasiado alcohol (como maximo, una copa las mujeres y dos los
hombres)

e No tomarse la medicacion o tomar la de otra persona.

Al reducir la hipertension prevenimos los infartos de miocardio, los accidentes
cerebrovasculares y otros problemas de salud.

Estos son algunos consejos para reducir el riesgo de hipertensién:

« Reducir y gestionar el estrés

e Medir periédicamente la tension arterial

« Tratar la tension arterial elevada

« Tratar otros trastornos que se puedan presentar.
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3.- DIABETES

La diabetes es una enfermedad crénica que se origina porque el pancreas no sintetiza la
cantidad de insulina que el cuerpo humano necesita, la elabora de una calidad inferior o no es
capaz de utilizarla con eficacia. Su principal funcién es el mantenimiento de los valores
adecuados de glucosa en sangre. Permite que la glucosa entre en el organismo y sea
transportada al interior de las células, en donde se transforma en energia para que funcionen
los musculos y los tejidos. Ademas, ayuda a que las células almacenen la glucosa hasta que
su utilizaciéon sea necesaria.

En las personas con diabetes hay un exceso de glucosa en sangre (hiperglucemia), ya que no
se distribuye de la forma adecuada. La glucosa elevada puede ser perjudicial para todo el
organismo, pero principalmente para el corazén, el rifién y las arterias, por lo que las personas
que tienen diabetes y no lo saben o no la tratan tienen mas riesgo de problemas renales,
infartos, pérdida de visién y amputaciones de miembros inferiores".

Causas

No se conoce la causa exacta de la diabetes, entre otras cosas porque hay muchos tipos
diferentes. De hecho, el momento de aparicion de la enfermedad, las causas y los sintomas
que presentan los pacientes dependen del tipo de diabetes:

Diabetes tipo 1
Aparece generalmente en nifios, aunque también puede iniciarse en adolescentes y adultos.
Diabetes tipo 2

Surge en la edad adulta, su incidencia aumenta en personas de edad avanzada y es unas diez
veces mas frecuente que la tipo 1. "Su principal causa es la obesidad porque el tejido graso
produce determinadas sustancias que disminuyen la sensibilidad de los receptores de la

insulina",
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Diabetes gestacional

Durante el embarazo la insulina aumenta para incrementar las reservas de energia. A veces,
este incremento no se produce, lo que puede originar una diabetes gestacional. Suele
desaparecer tras el parto, pero estas mujeres tienen un alto riesgo de desarrollar diabetes tipo
2 alo largo de su vida.

Sintomas

« Mucha sed (polidipsia).

« Sensacion de mucha hambre (polifagia).

« Necesidad de orinar continuamente, incluso de noche (poliuria).
» Peérdida de peso, a pesar de comer mucho.

» Cansancio.

« Vision borrosa.

» Hormigueo o entumecimiento de manos y pies.

» Infecciones fungicas en la piel recurrentes.

Prevencion
En la actualidad no es posible prevenir la diabetes tipo 1

La diabetes tipo 2, que es la mas frecuente, si se puede prevenir. Puesto que la causa mas
importante es la obesidad, todas las acciones que tengan que ver con la prevencién de la
obesidad -evitar el sedentarismo, la comida basura, las bebidas azucaradas van a tener un
resultado positivo

Una vez que se ha diagnosticado la enfermedad, hay que prevenir la aparicion de
complicaciones micro y macro vasculares. El seguimiento del tratamiento prescrito, asi como
de las recomendaciones dietéticas y de actividad fisica es fundamental para evitar
complicaciones como las cardiovasculares, las renales, la retinopatia diabética o el pie
diabético.
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Diagndstico

El diagnéstico de la diabetes se realiza midiendo los niveles de glucosa en la sangre.

Tratamientos

El tratamiento de la diabetes se basa en tres pilares: dieta, ejercicio fisico y medicacion.
Tiene como objetivo mantener los niveles de glucosa en sangre dentro de la normalidad para
minimizar el riesgo de complicaciones asociadas a la enfermedad.

Complicaciones

Existe una relacion directa entre el cumplimiento del tratamiento y un adecuado control
glucémico, que a su vez se relaciona con el riesgo de desarrollar complicaciones crénicas
asociadas a la diabetes.

Actualmente la diabetes es la primera causa de didlisis y de amputaciones no traumaticas,
ademas de ser una causa muy importante de ceguera. Asimismo, tiene una gran influencia en
el desarrollo de problemas circulatorios, como angina de pecho e infarto".

Consejos dietéticos

La alimentacién es un elemento esencial del tratamiento para mejorar el control glucémico,
cuya eficacia es similar e incluso superior a la de muchos medicamentos. "Ademas, también es
eficaz en el control de los lipidos y la_presion arterial, y en la prevencion las complicaciones de
la diabetes.

Estas personas, al igual que el resto de la poblacion, deben procurar suprimir los alimentos ultra
procesados y procesados, asi como los alimentos refinados, los ricos en azucares, las grasas
trans y las grasas saturadas, y basar su alimentacion en frutas y verduras, legumbres y cereales
integrales.

Por tanto, las recomendaciones sobre una dieta saludable no deberian ser diferentes a las de la
poblacién general, pero lo cierto es que la medicacién y las caracteristicas personales de las
personas con diabetes tipo 1 y tipo 2 hacen que en la practica |a dieta sea diferente.

™
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4.- CUIDADO BUCAL PARA PROTEGER A LAS PERSONAS CON ENFERMEDADES
CRONICAS

La salud bucal se considera un aspecto critico de la salud general debido a que sus
alteraciones representan un alto peso dentro de la carga general de la enfermedad, ya
que se ha demostrado una relacién bidireccional con padecimientos cardiovasculares, la
diabetes, el cancer, EPOC y las morbilidades inflamatorias.

las medidas para cuidar la salud bucal son:

« Mantener una dieta equilibrada, basada en alimentos frescos y sanos. Evitar los
alimentos procesados, altos en azucares libres, entre los que se incluyen aquellos
que han sido adicionados por el productor, procesador o quien los prepara;
ademas de los que tienen grasas trans y tienen altos contenidos de sodio.

« Evitar el consumo de tabaco en todas sus formas y el uso de cualquier otro
sistema de suministro de nicotina.

« Reducir el consumo de alcohol.

« Al menos una vez a la semana, tomar unos minutos para realizar con ayuda de un
espejo, auto-revision del cuello, de la cara y de los tejidos de la boca (dientes,
encias, lengua, piso de boca debajo de la lengua, parte interna de las mejillas,
labios, y paladar), con el propésito de reconocer cualquier tipo de cambio y e
informar oportunamente a los profesionales de |la salud en caso de presentarlos.

e Acudir a los servicios de odontologia, cuando sean acordados con los prestadores,
para recibir las atenciones de prevencién segun el momento del curso de la vida,
con el fin de recibir las atenciones que sean requeridas para el control de la
progresion de cualquier alteracion de su salud bucal.

» Realizar cepillado de las superficies dentales con crema dental con fluor y realizar
higiene de lengua y mucosas, después de las comidas principales y después de
otras comidas intermedias.

« Usar seda o hilo dental, por lo menos una vez al dia, para ayudar a la eliminacion
de placa en los espacios interdentales.

« Uso de enjugues bucales para contribuir al control de la placa y, por ende, al
control de la enfermedad periodontal y la caries dental, segin recomendaciones
dadas por el odontélogo.
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« Practicar la higiene a las prétesis dentales removibles, fijas e implantes, y retiro

nocturno de las protesis removibles para permitir a los tejidos de soporte descanso
y recuperacion.

5.- SALUD MENTAL

A.- Trastorno de ansiedad en adultos:

Unas de las causas mas persistentes en el trastorno de ansiedad puede estar
relacionada con problemas de salud, antecedentes heredofamiliares, dificultades inter e
intra personales, problemas intra familiares. Por consiguiente puede desencadenar en el
individuo mala adherencia al medicamento, deterioro en la salud mental, desnutricion,
carencias en los estilos de vida saludable, malestares fisiolégicos, cognitivos vy
conductuales, aumento de cortisol, debido a que es la hormona encargada de liberar
niveles de estrés en el ser humano, porque aumenta los azUcares (la glucosa) en el
torrente sanguineo, mejora el uso de glucosa en el cerebro y aumenta la disponibilidad de
sustancias que reparan los tejidos, del mismo modo altera las respuestas del sistema
inmunitario y suprime el sistema digestivo, el sistema reproductor y los procesos de
crecimiento. Cabe resaltar que este complejo sistema de alarma natural también se
comunica con las regiones del cerebro que controlan el estado de animo, la motivacién y
el miedo.

B.- El trastorno del suefio:

Genera serias implicaciones en la vida diaria del individuo: agotamiento fisico, bajo
rendimiento, suefio diurno, dificultad para cumplir con la ejecucién de tareas y la
distribucién del tiempo, falencias en las relaciones familiares o sociales. Cabe mencionar
que la falta de suefio puede llevar al desarrollo de presion arterial elevada. El ciclo del
suefio y el ritmo circadiano disminuyen la tension arterial mientras dormimos; por lo tanto,
menos horas de suefio contribuyen al aumento de la misma. Siendo ademas la
hipertension arterial un factor contribuyente en el desarrollo de otras enfermedades
cardiovasculares como ictus, infarto al miocardio, etc. La salud debe concebirse de forma
integral, teniendo en cuanta que los aspectos biolégicos, psicolégicos y sociales hacen
parte del estar bien y confluyen de manera permanente. Por ejemplo, es sabido que las
situaciones de estrés que no se manejan adecuadamente ocasionan afectaciones fisicas,
como enfermedades cardiovasculares o problemas gastrointestinales, o un diagnéstico de
una enfermedad fisica considerada grave, desencadena angustia y depresion. De igual
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forma las condiciones sociales a su vez producen estrés, ansiedad, angustia como en el
caso de las dificultades econémicas, falta de empleo exclusion de un grupo social. La
salud mental es entonces un estado de bienestar en el que el individuo desarrolla sus
capacidades puede afrontar las tensiones normales de la vida, puede trabajar productiva y
fructiferamente y es capaz de contribuir a su comunidad.
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Fuente: formato de actividad

Se puede analizar en el cuadro que el mayor numero de participantes son de sexo
femenino perteneciendo segun la edad al ciclo de vida de la adultez y vejez.
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INFORME DE ACTIVIDADES REALIZADAS

GARANTIZAR LA REALIZACION DE CIEN (100) VISITAS DE ORIENTACION
SOBRE LA PREVENCION DEL DENGUE A TRAVES DE CHARLAS DIRIGIDAS
AL NUCLEO FAMILIAR EN EL MICROTERRITORIO DE LA MINA CON LA
ENTREGA DE MATERIAL EDUCATIVO.

OBJETO DEL CONTRATO:

Generar prevencion y autocuidado en educacién mediante cien (100) visitas de
orientacion sobre Dengue a través de charlas dirigidas al nucleo familiar en el

microterritorio de La Mina.
ACTIVIDADES DESARROLLADAS

Presentacion del informe de ejecuciéon: TREINTA (30) ORIENTACIONES SOBRE
LA ENFERMEDAD DENGUE, MEDIANTE CHARLA EDUCATIVA E
INFORMATIVA, EN LAS COMUNIDADES DEL RESGUARDO INDIGENA
KANKUAMO DE LA MINA las cuales se desarrollaron segun lo planteado en el
cronograma de trabajo en las siguientes fechas y lugares.

TEMA FECHAS FAMILIAS PRODUCTO
Dengue 17, 20, 21 Se brind6 Se brind¢ orientacion a familias en
de junio educacién a 30 las comunidades del microterritorio
del afio familias de la La Mina sobre la enfermedad del
2023 comunidad del Dengue, con entrega de material
microterritorio La educativo.
Mina

N
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INFORME
Fecha de ejecucion: 17, 20,21 de junio del afio 2023

Actividad: Generar la prevenciéon y autocuidado en educacién mediante treinta
(30) visitas de orientacion sobre la enfermedad del Dengue a través de charlas
dirigidas al nucleo familiar en las comunidades del microterritorio de La Mina.

Poblacion Objeto: hombres y mujeres habitantes de las comunidades del

microterritorio de La Mina.
METODOLOGIA

Inicio: se realiza la convocatoria para la socializaciéon de las actividades con la
autoridad de la comunidad de la Mina, se explica la mecanica de la actividad, se
informa la metodologia de las orientaciones sobre dengue dirigida por equipo de
APS

Desarrollo: Se desarrolla la actividad en el nucleo familiar exponiendo la tematica
de una forma participativa con la utilizacion de un lenguaje sencillo facil de
comprender tratando temas como agente causal, mecanismo de transmisién

sintomas, diagnoéstico, tratamiento y medidas preventivas entre otros.

Fin: Se informa al final la gran importancia del tema ya que el dengue es una
enfermedad de interés en salud publica por su gran impacto en la morbilidad y
mortalidad en el contexto mundial, regional y nacional, se entrega material

educativo a los participantes.
OBJETIVO GENERAL

Prevenir y controlar el dengue y sus complicaciones mediante estrategias de

control del vector conociendo los factores de riesgos.
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OBJETIVOS ESPECIFICOS

e Proveer la informacion necesaria para la caracterizacion de poblaciones
vulnerables.

e Realizar vigilancia, prevencion y control en las comunidades del
microterritorio de La Mina.

e Identificar de manera oportuna las posibles alertas y personas con
manifestaciones clinicas compatibles para dengue.

e Facilitar medidas que orienten las estrategias para la vigilancia, prevencién
y control del dengue en las comunidades del microterritorio de La Mina,
dirigidas al diagnéstico precoz y tratamiento oportuno de los casos.

e Realizar control vectorial y de reservorios del mosquito transmisor del

dengue en las viviendas visitadas.
INTRODUCCION

Kankuama IPS da cumplimiento a la educacion en sus comunidades sobre la
Estrategia Regional para la prevencion y el control de las enfermedades
transmisibles por vectores como es el DENGUE y que, en su correspondiente Plan
de Accion, tiene como meta reducir la mortalidad, reducir al minimo la exposicién a
factores de riesgo, aumentar la exposicion a factores protectores y reducir la carga
socioeconomica de esta enfermedad.

Para el cumplimiento de esta meta, se proponen diversas lineas estratégicas,
entre estas se destaca, la orientacion a trabajar sobre los factores de riesgo y
factores protectores de la enfermedad; la cual busca reducir la prevalencia de los
principales factores de riesgo, fortalecer los factores protectores, para proteger a
los vulnerables, empleando estrategias de promocién de la salud basadas en la
evidencia e instrumentos de politica, incluidas la reglamentacién, la vigilancia y
medidas voluntarias; asi como el abordaje de los determinantes sociales,

economicos y ambientales de la salud.
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De acuerdo con la Estrategia Mundial para la Prevencion y el Control de las
Enfermedades Transmisibles por vectores, dentro de los factores de riesgo a
intervenir, se destaca la falta de educacion sobre la enfermedad del DENGUE por
parte de las comunidades, cuyas consecuencias a corto, mediano y largo plazo
aportan a la carga de mortalidad.

Como respuesta a esta problematica la Organizacion Mundial de la Salud (OMS)
en conjunto con el misterio de salud y la secretaria de salud departamental, lideré
la formulacion y estrategias para reducir el nimero de casos de enfermedad del
DENGUE, ofreciendo orientacion a cada familia de cada comunidad para actuar
en diferentes niveles; determinando esferas prioritarias para la accion, vy
recomendar una serie de politicas y medidas, adaptandolas segun las
caracteristicas socioculturales.

Kankuama IPS propende proteger a sus pobladores por medio de estrategia
educativa planteada por el gobierno nacional para prevenir en nuestra poblacién
dicha enfermedad.

Se realizé jornada educativa planteada por Kankuama IPS, casa a casa en la
poblacion y bajo los elementos de bioseguridad aportados por la IPS, se brindo
capacitacion, para que la poblaciéon conozca y adopte medidas relacionadas con la
enfermedad del DENGUE y prevencion de esta.

DEFINICION

El dengue es una enfermedad grave de impacto epidemioldgico, social y
econdmico, que se ha constituido como un problema creciente para la salud
publica mundial. La influencia de factores sociales, demograficos vy
medioambientales, tales como la urbanizacion no planificada, las migraciones de
la poblacién, la variabilidad en la distribuciéon de los esfuerzos por el control de
vectores, los aspectos culturales, las condiciones de las viviendas y la calidad de

la prestacion de servicios sanitarios, entre otros, han contribuido a la propagacion
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del vector (Aedes aegypti), propiciando el aumento de la incidencia y la aparicién

de la enfermedad en nuevas zonas geograficas.

El dengue es una enfermedad viral aguda, endémo-epidémica, transmitida por la
picadura de hembras de mosquitos del género Aedes, principalmente por Aedes
aegypti, que constituye hoy la arbovirosis mas importante a nivel mundial en
términos de morbilidad, mortalidad e impacto econémico.

El agente etiologico es el virus dengue, que es del género Flavivirus y posee
cuatro serotipos (DENV1, DENV2, DENV3, DENV4), los cuales estan circulando
simultaneamente en nuestro pais.

El dengue es ocasionado por cualquiera de estos cuatro serotipos de virus que no
desencadenan inmunidad cruzada, lo cual significa que una persona puede
infectarse y enfermar hasta cuatro veces. Su periodo de incubacién gira alrededor
de los 7 dias. La infeccion que causa el virus resulta en un amplio espectro de
presentaciones clinicas, que van desde formas asintomaticas y subclinicas hasta
cuadros muy graves con compromiso vascular, afeccion de 6rganos y sistemas
que se asocian a mortalidad.

Para que en un lugar haya transmision de la enfermedad tienen que estar
presente de forma simultanea: el virus, el vector y el huésped susceptible.

Periodo de incubacion:;
3 a 14 dias
Periodo de transmisibilidad:

Para transmitir la enfermedad es necesario que el mosquito haya picado a una
persona infectada con el virus del dengue durante el periodo de viremia, que
ocurre después de un periodo de incubacion de aproximada- mente 7 dias. La
hembra del mosquito Aedes aegypti es transmisora después de un periodo de 7 a
14 dias de incubacion. El mosquito hembra puede trasmitir la enfermedad por el
resto de su vida, que en promedio es de 10 dias (rango: 1 -42 dias).
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Susceptibilidad:

Toda persona que no haya presentado la enfermedad previamente por el virus y
se traslade a zonas endémicas. Nifios, adultos, personas inmunosuprimidos
(VIH/SIDA, cancer, enfermedades autoinmune)

ETAPAS CLINICAS DE LA ENFERMEDAD

El espectro clinico del dengue tan variado explica la diversidad de cuadros clinicos
que podemos encontrar en una poblacién durante una epidemia, pues algunos
pacientes (la mayoria) estaran con sintomatologia leve y erroneamente ni siquiera
buscaran atencibn meédica; otros tendran sintomas inespecificos
(oligosintomaticos) y otros estaran muy afectados, con gran postracion y quizas
con una evolucion desfavorable, deterioro clinico y muerte; a veces en pocas

horas

También existen las formas clinicas que por no ser tan frecuentes se les llama
“atipicas” que resultan de la afectacion especialmente intensa de un érgano o
sistema: encefalopatia, miocardiopatia o hepatopatia por dengue, asi como la
afectacion renal con insuficiencia renal aguda y otras que también se asocian a
mortalidad

El dengue es una enfermedad muy dinamica, a pesar de ser de corta duracion (no
mas de una semana en casi el 90% de los casos). Su expresion puede
modificarse con el paso de los dias y puede también agravarse de manera subita;
por lo cual el enfermo necesita que el médico realice seguimiento,
preferentemente en forma diaria. El curso de la enfermedad del dengue tiene tres
etapas clinicas: Etapa febril; la Gnica para la inmensa mayoria de los enfermos.
Etapa critica. Etapa de recuperacion

Las manifestaciones clinicas de acuerdo con la gravedad de la enfermedad:

e Dengue: Las caracteristicas clinicas dependen a menudo de la edad del

paciente. Los ninos mayores y los adultos pueden tener una enfermedad

75
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febril sin signos de alarma. La enfermedad es incapacitante, de inicio
abrupto con sintomatologia caracterizada por fiebre alta, cefalea intensa,
dolor retro-orbital, dolores musculares, articulares y erupcién cutanea.

e Dengue Grave: Los casos de dengue grave estan caracterizados por
extravasacion severa de plasma que llevan al paciente a desarrollar choque
por dengue. También existen formas clinicas, que, por no ser tan
frecuentes, reciben el nombre de “atipicas” que resultan de la afectacién
especialmente intensa de wun o6rgano o sistema: encefalopatia,
miocardiopatia o hepatopatia por dengue, asi como la afectacién renal con
insuficiencia renal aguda y otras que también se asocian a mortalidad. En
nifos en edad escolar las manifestaciones mas frecuentes son hepaticas y
neuroloégicas;, en menor proporcion se presentan complicaciones renales,
cardiacas, pulmonares, sindrome hemofagocitico, pancreatitis y abdomen

agudo.
CUADRO CLINICO

Generalmente la primera manifestacion clinica es la fiebre de intensidad variable,
aunque puede ser antecedida por diversos prédromos. La fiebre se asocia a
cefalea, dolor retroocular, artralgias, mialgias que es el cuadro conocido como
dengue sin signos de alarma. En los nifios, es frecuente que la fiebre sea la unica
manifestacion clinica o que la fiebre este asociado a sintomas digestivos bastante
inespecificos. La fiebre puede durar de 2 a 7 dias y asociarse a trastornos del
gusto bastante caracteristicos. Puede haber eritema faringeo, aunque otros
sintomas y signos del aparato respiratorio no son frecuentes ni importantes. Puede
existir dolor abdominal discreto y diarreas, esto ultimo mas frecuente en los
pacientes menores de dos anos y en los adultos.
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CONCLUSIONES

Después de haber realizado las orientaciones dirigida a las medidas de prevencion
del DENGUE en la comunidad de La Mina, con el apoyo de Kankuama IPS y la
secretaria de salud Municipal, el proceso de charlas comunitarias domiciliarias, se
concluye satisfactoriamente. Se realizaron 30 (treinta) visitas a familias
orientandolas en la prevencion, deteccién de signos de alarma y medidas de
control del dengue, se realizd inspeccion de la vivienda, especialmente en los
patios encontrando que muchas de ellas contaban con elementos propicios para el
criadero y reproduccion del mosquito transmisor del dengue como llantas con
agua, botellas plasticas y de vidrio tiradas en los patios sin tapas o partidas,
tanques de aguas sucios sin tapas o con tapas mal puestas, bebederos de los
animales sucios y con presencia de desperdicios de comida, albercas sucias o
subutilizadas, lotes enmontados, inadecuada disposicion de las basuras, ya que
estan tiradas en los patios, al igual que la frutas maduras que caen de los arboles
que estan en cosecha. La mayoria de las viviendas presentan poca ventilacion e

iluminacién al tener solo una puerta sin ventanas.

En la deteccion del riesgo durante la visita se encontré personas con alteraciones
de salud como hipertension, se derivan a cita con médico general para vigilancia y
control de patologia. Nifios pertenecientes a primera infancia e infancia con
problemas alimentarios derivados a nutricion y pediatria; con controles de
crecimiento y desarrollo atrasados y esquema de vacunacion incompleto se da cita
para realizar control y vacunacion.

En el ambiente se evidencia aumento de la maleza en lotes que no han sido
construidos, se orienta para realizar limpieza con la participacion de toda la

comunidad.

Las personas que atendieron la visita mostraron interés y agrado, muchos tenian
claridad sobre la tematica tratada, por lo cual se torné la charla mas amena y

satisfactoria.
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Es importante seguir capacitando a las comunidades de la region debido a que el

conocimiento se adquiere cuando se educa y se realizan jornadas de promocion y

mantenimiento de la salud, y asi se dan a conocer los factores de riesgo que

inciden en el desarrollo de la enfermedad.

Se entregd material educativo a las familias como orientacién para que divulguen

la informacién a otras personas.

RECOMENDACIONES PARA LA COMUNIDAD (PREVENCION)

Para prevenir el dengue se deben evitar los depdsitos de agua que sirven de

criadero para los mosquitos con el fin de disminuir la reproduccién de los mismos.

Para esto se debe:

Cambiar frecuentemente el agua de los bebederos de animales y de los

floreros.

Tapar los recipientes con agua, eliminar la basura acumulada en patios y

areas al aire libre, eliminar llantas o almacenamiento en sitios cerrados.
Utilizar repelentes en las areas del cuerpo que estan descubiertas
Usar ropa adecuada camisas de manga larga y pantalones largos

Usar mosquiteros o toldillos en las camas, sobre todo cuando hay pacientes
enfermos para evitar que infecten nuevos mosquitos o en los lugares donde

duermen los nifos.
Lavar y cepillar tanques y albercas

Perforar las llantas ubicadas en los parques infantiles que pueden contener
aguas estancadas en episodios de lluvia.

Rellenar con tierra tanques sépticos en desuso, desagies y letrinas
abandonadas.
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« Recoger basuras y residuos sélidos en predios y lotes baldios, mantener el
patio limpio y participar en jornadas comunitarias de recoleccion de

inservibles con actividades comunitarias e intersectoriales.

PERSONAS QUE RECIBIERON LA EDUCACION

TOBIAS MARTINEZ 6

NOMBRE EDAD SEXO
ANYEL ROMERO 4|F
DANNA HERNANDEZ 12 |F
MARIA JOSE MARTINEZ 16 |F
MARIA ANGEL MENDOZA 16 | F
LAURA COBO 22|F
NORELA MONTERO 24 |F
LAURA NIEVES 25|F
KEILA MEJIA 30 |F
LINETH LUQUEZ 30|F
ANY ARIAS 31|F
RAQUEL MENDOZA 33|F
KELLY MENDOZA 34|F
KEIDYS RODRIGUEZ 35|F
LUZ MAESTRE 35|F
KEILA ARIAS 35|F
ANDRIE LUQUEZ 36|F
AMPARO BOLANOS 37|F
OLEINIS CARRASCAL 40 |F
ELIDENIS MENDOZA 42| F
LENIDA MENDOZA 44| F
DELFINA PACHECO 45| F
ABILENIS LUQUEZ 47 | F
LIGIA VILLAFANEZ 48 | F
MARTHA JIMENEZ 50| F
ZUNILDA ARIAS 52|F
AMINTA MARTINEZ 52|F
PATRICIA MARTINEZ 53|F
SIXTA MENDOZA 54 |F
IMELDA MONTERO 62 |F
DIONISIA MONETRO 67| F
DORA MINDIOLA 71|F
M
M

DANIEL DIAZ 8
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DEVALLEDUPAR

JAIR MARTINEZ 11{M
LUIS MARTINEZ 13| M
MARTIN MEDOZA 13|M
JAIDER PENALOZA 14 | M
ISAAC MENDOZA 15| M
FARAEL LUQUEZ 26| M
ROSENDO ROMERO 32|M
ANDRYS VILLAZON 34|M
DIMAS RODRIGUEZ 36| M
CARLOS MARTINEZ 40 | M
GANDHY LUQUEZ 44 | M
RICARDO PACHECO 47 |M
JULIO LUQUEZ 71| M
JULIO RAMIREZ 74| M
CAMPO ELIAS 78 ' M
TOBIAS MENDOZA 88| M
GRAFICAS:

GRAFICA 1: edad de las personas que recibieron la educacion.
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Sabud lutegral para ba Fermarencra Caltural

En la grafica anterior se evidencia que de 49 personas que recibieron la
orientacion de dengue: 1 pertenece a la primera infancia, 3 infancia, 7
adolescencia, 4 juventud, 27 adultez y 7 vejez.

GRAFICA 2: sexo de las personas que recibieron la informacion.
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De 49 personas que recibieron la charla: 31 son femeninos y 18
masculinos, quiere decir que mas mujeres que hombres recibieron la
charla.
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ANEXO DE EVIDENCIAS

REGISTROS FOTOGRAFICOS MICROTERRITORIO DE LA MINA
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YULIA BONILLA CAMARGO
Enfermera, especialista en Gerencia del Talento Humano, Magister en
Enfermeria
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INFORME DE ACTIVIDADES REALIZADAS

GARANTIZAR LA REALIZACION DE CIEN (100) VISITAS DE ORIENTACION
SOBRE LA PREVENCION DE LEISHMANIASIS A TRAVES DE CHARLAS
DIRIGIDAS AL NUCLEO FAMILIAR EN EL MICROTERRITORIO DE LA MINA
CON LA ENTREGA DE MATERIAL EDUCATIVO.

OBJETO DEL CONTRATO:

Generar prevencion y autocuidado en educacion mediante cien (100) visitas de
orientacion sobre LEISHMANIASIS a través de charlas dirigidas al nucleo familiar
en el microterritorio de La Mina.

ACTIVIDADES DESARROLLADAS

Presentacion del informe de ejecucion: CINCUENTA (50) ORIENTACIONES
SOBRE LA ENFERMEDAD LESIHMANIASIS, MEDIANTE CHARLA EDUCATIVA
E INFORMATIVA, EN LAS COMUNIDADES DEL RESGUARDO INDIGENA
KANKUAMO DE LA MINA las cuales se desarrollaron segun lo planteado en el

cronograma de trabajo en las siguientes fechas y lugares.

TEMA FECHAS FAMILIAS PRODUCTO
LEISHAMNIASIS | 26, 27, 28 Se brind6 Se brindé orientacion a familias
y 30 de educacién a 50 en las comunidades del
junio del familias de la microterritorio La Mina sobre la
ano 2023 comunidad del enfermedad de
microterritorio La | LEISHMANIASIS, con entrega
Mina de material educativo.
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INFORME
Fecha de ejecucion: 26, 27, 28 y 30 de junio del afio 2023

Actividad: Generar la prevencion y autocuidado en educacion mediante
Cincuenta (50) visitas de orientacién sobre la enfermedad de leishmaniasis a
través de charlas dirigidas al ntcleo familiar en las comunidades del microterritorio
de La Mina.

Poblacion Objeto: Hombres y mujeres habitantes de las comunidades del
microterritorio de La Mina.

METODOLOGIA

Inicio: se realiza la convocatoria para la socializacién de las actividades con la
autoridad de la comunidad de la Mina, se explica la mecanica de la actividad, se
informa la metodologia de las orientaciones sobre Leishmaniasis dirigida por
equipo de APS

Desarrollo: Se desarrolla la actividad en el nucleo familiar exponiendo la tematica
de una forma participativa con la utilizacién de un lenguaje sencillo facil de
comprender tratando temas como agente causal, mecanismo de transmision,

tipos, sintomas, diagnoéstico, tratamiento y medidas preventivas entre otros.

Fin: Se informa al final la gran importancia del tema cuya principales estrategias
van encaminadas a un diagnostico temprano y una gestion eficaz de los casos
existentes y su tratamiento, el control de los vectores para reducir o interrumpir la
transmision del parasito, una eficaz vigilancia epidemioldgica etc entrega de
material educativo

OBJETIVO GENERAL

e Reducir la morbimortalidad por leishmaniasis fortaleciendo el diagnéstico,
tratamiento, rehabilitacién prevencion, vigilancia y control
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OBJETIVOS ESPECIFICOS

e Proveer la informacién necesaria para la caracterizacion de poblaciones
vulnerables.

e Realizar vigilancia, prevencion y control en las comunidades del
microterritorio de La Mina.

» |dentificar de manera oportuna las posibles alertas y personas con
manifestaciones clinicas compatibles para Leishmaniasis.

o Facilitar medidas que orienten las estrategias para la vigilancia, prevencion
y control de la Leishmaniaisis en las comunidades del microterritorio de La

Mina, dirigidas al diagnéstico precoz y tratamiento oportuno de los casos.

INTRODUCCION

Kankuama IPS da cumplimiento a la educacion en sus comunidades sobre la
Estrategia Regional para la prevencion y el control de las enfermedades
transmisibles por vectores como la LEISHMANIASIS y que, en su correspondiente
Plan de Accién, tiene como meta reducir la mortalidad, reducir al minimo la
exposiciéon a factores de riesgo, aumentar la exposicion a factores protectores y
reducir la carga socioeconémica de esta enfermedad.

Para el cumplimiento de esta meta, se proponen diversas lineas estratégicas,
entre estas se destaca, la orientacion a trabajar sobre los factores de riesgo y
factores protectores de la enfermedad; la cual busca reducir la prevalencia de los
principales factores de riesgo, fortalecer los factores protectores, para proteger a
los vulnerables, empleando estrategias de promocién de la salud basadas en la
evidencia e instrumentos de politica, incluidas la reglamentacion, la vigilancia y
medidas voluntarias; asi como el abordaje de los determinantes sociales,
econdémicos y ambientales de la salud.

De acuerdo con la Estrategia Mundial para la Prevencion y el Control de las
Enfermedades Transmisibles por vectores, dentro de los factores de riesgo a

intervenir, se destaca la falta de educacion sobre la enfermedad de
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LEISHMANIAISIS por parte de las comunidades, cuyas consecuencias a corto,
mediano y largo plazo aportan a la carga de mortalidad.

Como respuesta a esta problematica la Organizacion Mundial de la Salud (OMS)
en conjunto con el misterio de salud y la secretaria de salud departamental, lidero
la formulacion y estrategias para reducir el nimero de casos de enfermedad de
LEISHMANIASIS, ofreciendo orientacién a cada familia de cada comunidad para
actuar en diferentes niveles; determinando esferas prioritarias para la accion, y
recomendar una serie de politicas y medidas, adaptandolas segun las

caracteristicas socioculturales.

Kankuama IPS propende proteger a sus pobladores por medio de estrategia
educativa planteada por el gobierno nacional para prevenir en nuestra poblacion
dicha enfermedad.

Se realiz6 jornada educativa planteada por Kankuama IPS, casa a casa en la
poblaciéon, se brindé capacitacion, para que la poblacion conozca y adopte
medidas relacionadas con la enfermedad de la LEISHMANIASIS y prevencion de
esta.

DEFINICION

La leishmaniasis (o leishmaniosis) es causada por mas de 20 especies del género
de parasitos protozoarios Leishmania. Se conocen mas de 90 especies de

fleb6tomos que transmiten el parasito.
Transmision:

Las leishmaniasis se transmiten por la picadura de flebétomos hembra infectados,
que necesitan ingerir sangre para producir huevos. Hay unas 70 especies
animales, entre ellas el ser humano, que pueden ser fuente de transmisiéon del

parasito.
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Tipos de Leishmaniasis y sintomatologia:

La enfermedad se manifiesta en tres formas principales:

Leishmaniasis visceral (también denominada kala-azar): a falta de
tratamiento, es mortal en mas del 95% de los casos. Se caracteriza por
episodios irregulares de fiebre, pérdida de peso, hepatoesplenomegalia y
anemia. La mayoria de los casos se dan en el Brasil, el este de Africa y la
India. Se calcula que anualmente se producen en todo el mundo entre
50 000 y 90 000 nuevos casos de leishmaniasis visceral, de los que solo se
notifican a la OMS entre un 25% y un 45%. Puede desencadenar brotes y
resultar mortal.

Leishmaniasis cutanea: esta forma, que es la mas frecuente, provoca
lesiones cutaneas, sobre todo ulcerosas, en las zonas expuestas del
cuerpo, que pueden dejar cicatrices de por vida y causar discapacidad
grave o la estigmatizacion de la persona. Alrededor del 95% de los casos
se producen en las Américas, la cuenca del Mediterraneo, Oriente Medio y
Asia Central. Se calcula que cada afno se dan en el mundo entre 600 000 y
1 millén de nuevos casos, pero solo 200 000 de ellos son notificados a la
OMS.

Leishmaniasis mucocutanea: esta forma provoca la destruccion parcial o
completa de las membranas mucosas de nariz, boca y garganta. Mas del
90% de los casos se dan en el Estado Plurinacional de Bolivia, el Brasil,
Etiopia y el Peru.

Principales factores de riesgo

Condiciones socioecondmicas

La pobreza aumenta el riesgo de leishmaniasis. Las malas condiciones de
alojamiento y la insalubridad de las zonas de vivienda (falta de sistemas de
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gestion de desechos, alcantarillado a cielo abierto, etc.) favorecen la aparicién de
nichos donde los fleb6tomos pueden posarse, reproducirse y acceder facilmente a
la poblacién humana. Las viviendas abarrotadas atraen a los flebétomos porque
les resulta mas facil picar a las personas y alimentarse de su sangre. Ciertos
comportamientos humanos, como el hecho de dormir a la intemperie o en el suelo,
también pueden acrecentar el riesgo.

« Malnutricion

Los regimenes alimentarios pobres en energia proteinica, hierro, vitamina A y zinc
elevan el riesgo de que la infeccién evolucione hacia la enfermedad franca.

« Movilidad de la poblacién

Las epidemias de leishmaniasis suelen surgir cuando un gran numero de personas
que no estan inmunizadas se desplazan a zonas de intensa transmision.

e Cambios ambientales y climaticos

Los cambios ambientales que pueden influir en la incidencia de la leishmaniasis
son, entre otros, la urbanizacion, la deforestacion y la penetraciéon del ser humano
en zonas selvaticas.

El cambio climatico esta influyendo en la propagacion de la leishmaniasis por los
cambios que induce en las temperaturas y los regimenes de pluviosidad, que
afectan al tamafio y la distribucion geografica de las poblaciones de flebétomos.
Las sequias, hambrunas e inundaciones también obligan a las personas a
desplazarse a zonas de intensa transmision del parasito.

DIAGNOSTICO Y TRATAMIENTO

Las personas presumiblemente afectadas de leishmaniasis visceral deben solicitar
atencion médica de inmediato. El diagnostico de la leishmaniasis visceral reposa
en una combinacién de signos clinicos y pruebas parasitolégicas o seroldgicas
(como pruebas de diagnostico rapido). Las pruebas seroldgicas son de poca

utilidad en el caso de la leishmaniasis cutanea y mucocutanea, cuyo diagnoéstico

o)
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se confirma cuando los analisis parasitoloégicos corroboran las manifestaciones
clinicas.

El tratamiento de la leishmaniasis depende de varios factores, en particular la
forma de la enfermedad, la presencia o ausencia de patologias concomitantes, la
especie del parasito y la localizacion geografica. La leishmaniasis se puede tratar
y curar, pero para ello es necesario un sistema inmunitario competente porque los
medicamentos, por si solos, no eliminaran el parasito del organismo. De ahi el
riesgo de recidiva en caso de inmunodepresion. Hay que administrar de inmediato
un tratamiento completo a todo paciente al que se haya diagnosticado
leishmaniasis visceral.

¢Como se puede prevenir de modo cultural desde casa la leishmaniasis?
La primordial medida preventiva es erradicar el flebétomo de los hogares y evitar
que los perros se infecten, y detectar los sintomas que en el perro pueden hacer
sospechar leishmaniasis. Para eso:
e Erradiquemos hojas y malezas de los alrededores de las viviendas y la
basura acumulada en nuestras casas.
e Mantengamos el terreno alrededor de la vivienda libre de malezas y corrales, y

los animales domésticos y mascotas alejados de la vivienda durante la noche.

e Utilicemos repelentes para
insectos, mosquiteros o telas
metalicas.

e Usemos camisas de manga
larga y pantalones o]
coloquémonos repelente en el
caso de transitar por zonas
selvaticas o con mucha

vegetacion.
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e Se deben limpiar los lugares donde habitan los perros y evitar que sean
picados por los fleb6tomos mediante collares o pipetas repelentes que deben

ser renovadas segun las instrucciones.

Ciclo de infeccion de la enfermedad Leishmaniasis

Ia piel del vertebrade 3l alimentarse Por cauas ragocmicas
por succién sanguines

‘ ‘ El vector ingiere am astigotes
al slimentarse del vertebrade
por succldn sanguinea



»
&2

ALCALDIA

; ; T ALCALDI
DE VALLEDUPAR &/m{ /;rfeymf‘pw s‘e’z @fnmﬂdm (Z«:&f«ﬁag DE \"AI.—I.EDUAPAH

CONCLUSIONES

Después de haber realizado las orientaciones dirigidas a las medidas de
prevencion de la LEISHMANIASIS en la comunidad de La Mina, con el apoyo de
Kankuama IPS y la secretaria de salud Municipal, el proceso de charlas
comunitarias domiciliarias, se concluye satisfactoriamente. Se realizaron cincuenta
(50) visitas a familias orientandolas en la prevencion, deteccién de signos de
alarma y medidas de control de la Leishmaniasis, se indago sobre
desplazamientos a otras areas, ciudades o corregimientos, también se realizé
inspeccion de la vivienda, especialmente en los patios encontrando que muchas

de ellas contaban con elementos propicios para el criadero.

Al momento de cumplir con las orientaciones se pudo observar las condiciones,
habitos de aseo y estilos de vida que tienen los usuarios, donde algunos cuentan
con unos habitos de aseo muy eficientes para el cuidado de su salud y otros
regulares, la no disponibilidad de herramienta o implemento que puedan utilizar
como modo de ejecucion para la no propagacion del vector como mosquitos y
plaga, ademas de no tener muy claro de que se trata la enfermedad y cuales son
sus complicaciones, permitiendo que todo esto, sea una fuente de propagacion de
muchas enfermedades en especial la Leishmaniasis. Se les hizo sus debidas
recomendaciones, asesoria para disminuir el riesgo de la presencia del vector en
los hogares, ademas se les informo sobre los programas de promocién en salud y
prevencién de las enfermedades con los que cuenta la Institucion Kankuama IPS,
esto con la finalidad que los usuarios hagan uso de los mismo y asi se adhieran a
cada uno de ellos. Durante la jornada programada en las comunidades la Mina ,
se observo que la poblacion tiene poco conocimiento sobre la enfermedad de
leishmaniasis, esto nos permitié decir que desconocian en su gran mayoria los
signos, sintomas y tratamientos, por lo tanto, mediante estas orientaciones se le
dio la informaciéon de una manera clara y sencilla despejando muchas dudas en
cada una de las familias visitadas en la comunidad y se motivé para que las

personas que recibieron la asesoria multipliquen la informacién y se pueda crear
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una cadena de conocimientos en las diferentes comunidades sobre esta

enfermedad..

Se entregd material educativo a las familias como orientacion para que divulguen

la informacion a otras personas.

RECOMENDACIONES PARA LA COMUNIDAD (PREVENCION Y CONTROL)

La prevencion y el control de la propagacion de la leishmaniasis es una tarea

compleja, que requiere el uso de muchas herramientas. Las principales estrategias

reposan en los procedimientos enumerados a continuacion.

El diagnéstico precoz y la rapida administracion de un tratamiento
eficaz reducen la prevalencia de la enfermedad y previenen la discapacidad
y la muerte, ayudando a reducir la transmision y a vigilar la propagacién y la
carga de morbilidad. Existen farmacos muy eficaces y seguros contra la
enfermedad, especialmente contra la forma visceral, aunque a veces son
dificiles de utilizar. El acceso a estos medicamentos ha mejorado
sensiblemente gracias a un mecanismo de precios negociados por la OMS
y a un programa de donacion de medicamentos por conducto de la
Organizacion.

La lucha antivectorial ayuda a reducir o interrumpir la transmision de la
enfermedad reduciendo el nimero de fleb6tomos. Entre los métodos de
lucha destacan la fumigacion con insecticidas, el uso de mosquiteros
tratados con insecticida, la gestién de las condiciones del medio y la

proteccion personal.

La eficaz vigilancia de la enfermedad es importante para seguir de cerca su
evolucién y actuar rapidamente en caso de epidemia o cuando se registren

elevadas tasas de letalidad en personas bajo tratamiento.
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» El control de los reservorios animales es una tarea compleja, que conviene

adaptar al contexto de cada lugar.

« Para la movilizaciéon social y fortalecimiento de las alianzas se requieren
intervenciones eficaces de movilizacion y formacion de las comunidades
que induzcan cambios de comportamiento, adaptandolas siempre a las
condiciones locales. Las alianzas y la colaboracién con diferentes
interlocutores y con otros programas de lucha contra enfermedades
transmitidas por vectores son un aspecto absolutamente esencial.

PERSONAS QUE RECIBIERON LA EDUCACION
NOMBRE SEXO |EDAD
NIRI LUZ RAMIREZ F 23
LADIS CARRASCAL F 28
ROSALBA ROMERO F 29
KARINA RAMIREZ F 29
LORAINE MERCADO F 31
YANIRIS MARTINEZ F 32
MARIA FER LUQUEZ F 32
FIDELINA MENDOZA F 33
LIZ DANNYS RODRIGUEZ F 34
KEILA ARIAS F 35
SANDRA MALO MONTE F 36
DUVIS ESCOBAR F 36
ANGELICA DIAZ ARIAS F 36
YULEINIS PAOLA GALVIS F 37
ELINA MALO F 37
YAMILE GUERRA F 38
MILEDIS RODRIGUEZ F 38
AMINTA MALO F 38
OLEYNNIS CARRASCAL F 40
LAUDITH RODIRGUEZ F 40
SENIS LUZ MENDOZA E 40
LUZ ELENA RODIRGUEZ E 42
NILDA BARROSO F 42
YESENIA ARIAS F 43
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CLAUDIA GUTIERREZ F 46
ABILENIS LUQUEZ F 47
YURIS RODRIGUEZ F 47
YOLEIDA ARIAS F 48
LUZ DARI CARRASCAL F 49
DEICI RIVERO F 49
GELVIS MAESTRE F 51
MARGARITA PADILLA F 52
IDALITH MUNIVE F 52
SANTA MALO F 56
CANDELARIA MONTERO F 57
DENYS ARIAS F 59
IMELDA MONTERO E 62
NURIS VILLAZON F 63
DIONICIA MONTERO F 67
MAGALIS LUQUEZ F 69
EDITA RODRIGUEZ F 74
MODESTA VILLAZON F 76
CARMEN RODIRGUEZ F 77
EMELINA MONTERO F 77
ISABEL MAESTRE F 79
GRISELDA RODRIGUEZ F 79
RUBIRA MAESTRE F 80
ANDRES PACHECO M 21
ARMANDO MONTERO M 24
CARLOS APONTE M 29
JAIME LUIS RODRIGUEZ M 38
ESTEBAN RODIGUEZ M 40
ABEL MINDIOLA M 50
ALCIDES LUQIEZ M 58
MAIRO RODRIGUEZ M 59
GERMAN ARIAS MAESTRE M 62
GUSTAVO PICO M 63
FELIX MAESTRE M 69
ARMANDO RODRIGUEZ M 69
JULIO ARIAS M 69
SANTANDER MARTINEZ M 71
TOMAS RODRIGUEZ M 78

DEVALLEDUPAR
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GRAFICA 1: edad de los participantes
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De 61 personas que recibieron la orientacion de Leishmaniasis: 4 pertenecen a la
juventud, 39 adultez y 18 vejez.

GRAFICA 2: sexo de los participantes
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De la anterior grafica se deduce que la mayoria de personas que recibieron la
charla fueron de sexo femenino. Con un total de 45 femenino y 16 masculinos.
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ANEXO DE EVIDENCIAS

GRAFICAS Y REGISTROS FOTOGRAFICOS MICROTERRITORIO DE LA MINA
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YULIA BONILLA CAMARGO
Enfermera, especialista en Gerencia del Talento Humano, Magister en
Enfermeria
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" Res: 001890 del 26-08-2008

NOMBRE DE LOS PROGRAMAS:
1. Kankuama IPSI| contribuye con la prevencion del Dengue
2. Kankuama IPSI trabaja en prevencion de la Leishmaniasis
3. Kankuama IPSI no baja la guardia en lucha contra el COVID-19
4. Kankuama IPSI te ayuda a prevenir el Dengue, sintomas y tratamientos

DIRECTOR: Andrés Araujo

ASESOR PROGRAMA: Personal Médico Kankuama IPS

DURACION: 15 minutos C/U

HORA DE EMISION: 8:00 - 9:00 AM

POBLACION OBJETIVO: Habitantes de las 12 comunidades del Resguardo
Kankuamo y otros (15.000) aproximadamente.

FUENTE DE FINANCIACION: Plan de Intervencién Colectiva (PIC) 2023 en el marco
de APS.

DESARROLLO
Tema musical, identificacion del programa y desarrollo con el invitado (a).

INFORME MES JUNIO 2023
[T LT LT L EEEErr i i i i i i ririiiiiiiiiiilriill

Programa N° 1
Fecha: 24 de junio-2023

Tema: Kankuama IPSI contribuye con la prevencion del Dengue
Invitada: Yulia Bonilla - Enfermera Kankuama IPSI

De manera amena, pero a la vez pedagogica para todos los oyentes, director e
invitada tocan aspectos relacionados con las enfermedades transmitidas por
vectores:

- Qué son enfermedades transmitidas por vectores

- Transmision a partir del mosquito Aedes Aegypti

- Sintomatologia de la enfermedad del Dengue

- Importancia de la prueba de sangre para diagnosticar el Dengue

- Factores de riesgo en zona de influencia de Valledupar.
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Programa N° 2
Fecha: 25 de junio-2023

Tema: Kankuama IPSI trabaja en prevencion de la Leishmaniasis
Invitada: Yulia Bonilla - Enfermera Kankuama IPSI

De manera amena, pero a la vez pedagoégica para todos los oyentes, director e
invitada tocan aspectos relacionados con los cuidados que deben mantenerse con la
enfermedad de la Leishmaniasis:

- Frecuencia de la Leishmaniasis en la zona del Caribe

- Clases de Leishmaniasis que son comunes en la region del Caribe

- Formas de identificar el mosquito que produce la enfermedad de la
Leishmaniasis

- Importancia de mantener las viviendas bien ventiladas e iluminadas para
combatir la presencia del vector que produce la enfermedad

- Importancia de evacuar basuras y desechos que se convierten en reservorios
de los vectores que producen la Leishmaniasis

- Recomendaciones clinicas a tener en cuenta en caso de adquirir la
enfermedad.

REGISTROS FOTOGRAFICOS
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Programa N° 3
Fecha: 26 de junio-2023

Tema: Kankuama IPSI no baja la guardia en lucha contra el COVID -19
Invitada: Yulia Bonilla - Enfermera Kankuama IPSI

De manera amena, pero a la vez pedagoégica para todos los oyentes, director e
invitada tocan aspectos relacionados con los cuidados que deben mantenerse con el
COVID-19:

- Importancia de mantener los cuidados contra el COVID - 19

- Importancia de mantener el uso del tapabocas en lugares publicos

- Importancia de seguir realizando la prueba para descartar o confirmar la

enfermedad
- Medidas que deben mantenerse en la prevencion contra el COVID - 19

- Pasos a seguir con el proceso de aplicacion de las vacunas contra el COVID —
19.

REGISTROS FOTOGRAFICOS
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Programa N° 4
Fecha: 27 de junio-2023

Tema: Kankuama IPSI te ayuda a prevenir el Dengue, sintomas y tratamientos
Invitada: Yulia Bonilla - Enfermera Kankuama IPSI

De manera amena, pero a la vez pedagédgica para todos los oyentes, director e
invitada tocan aspectos relacionados con los cuidados que deben mantenerse con la
enfermedad del Dengue, sus sintomas y tratamiento:

- Cuales personas son susceptibles de contraer el Dengue

- Sintomas caracteristicos del Dengue, y como identificarlos

- Factores externos que también confirman la presencia del Dengue

- Importancia de practicar pruebas de laboratorio para confirmar la enfermedad

- Tratamiento inicial con liquidos para contrarrestar la deshidratacion

- Importancia de recibir tratamientos adecuados en caso de resultar positivo
para la enfermedad.

REGISTROS FOTOGRAFICOS
i

RICHARD LEGUiZAMO PENATE
CC: 77.168.801 de Valledupar
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Stéreo 90.7

CERTIFICACION EMISION ESPACIOS EMISORA TAYRONA STEREO

Por medio de la presente, y en beneficio de a quien pueda interesar, se expide la
presente Certificacibn de Emision de Espacios Radiales a través de la emisora
Tayrona Stereo (90.7) Voz de Unidad Indigena.

1). Nombre del Programa: Kankuama IPSI contribuye con la prevenciéon del Dengue.
Hora de Emision: 8:00 - 9:00 AM durante el dia 24 del mes de Junio de 2023.

2). Kankuama IPSI trabaja en Prevencion de la Leishmaniasis.

Hora de Emisién: 8:00 - 9:00 AM durante el dia 25 del mes de Junio de 2023.

3). Nombre del Programa: Kankuama IPSI no baja la lucha contra el COVID-19.

Hora de Emisién: 8:00 - 9:00 AM durante el dia 26 del mes de Junio de 2023.

4) Nombre del Programa: Kankuama IPSI te ayuda a prevenir el Dengue, sintomas y
Tratamientos.

Hora de Emisién 8:00 - 9:00 AM durante el dia 27 del mes de Junio del 2023.

Firma Responsable:

22 &
P
Silsa Matilde Arias Martinez
CC:32724952
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- _ EPIDEMIOLOGA
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Realizar cuatro (4) capacitaciones de enfermedades
inmunoprevenibles dirigidos a profesionales de salud, comision
de salud, madres comunitarias y lideres, con la finalidad de
disminuir las enfermedades inmunoprevenibles en la
comunidad de la mina con enfoque en APS.

INFORME DE EJECUCION NUMERO: 1

Fecha de ejecucién: 29 de junio del ano 2023

Hora: 8.00 am a 11:00 a.m

Intensidad Horaria: 3 horas

Actividad: capacitar sobre las enfermedades Inmunoprevenibles

Poblacion Objeto: Profesionales de la salud, Comision de salud, Madres
comunitarias, lideres del corregimiento de la Mina.

Total de participantes: 64 mujeres y 2 hombres

Tallerista: Maria José Hinojosa Canales

OBJETIVO GENERAL.

Realizar sensibilizacidon sobre conceptos bdsicos de las enfermedades prevenibles

por vacunacion, a la comunidad en general, con el fin de captar oportunamente
las enfermedades y aplicacién oportuna de la vacunacion.

OBJETIVOS ESPECIFICOS

e Sensibilizar a la comunidad en cada una de las enfermedades prevenibles |

de vacunacioén: defuncidén, agente, signos y sintomas y tratamiento

S g o B
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e Desarrollar en los trabajadores de la salud las competencias necesarias para
garantizar a la poblacién la utilizacion de vacunas de calidad, la prdctica
de inyecciones seguras y el monitoreo de los eventos supuestamente
atribuibles a la vacunacién o inmunizacion.

e Captar precozmente los casos para disminuir la morbilidad y mortalidad de
estas enfermedades.

CONTENIDO
1.- TOS FERINA

Es una enfermedad bacteriana de las vias respiratorias inferiores, muy contagiosa,
provocada por la bacteria Bordetella pertussis. Se caracteriza por una prolongada
evolucidon (varias semanas). Es particularmente grave en los lactantes. Es una
enfermedad considerada reemergente.

SINTOMAS

La tos ferina, en su forma mds comun, se maniesta mediante una tos persistente
(mds de tres semanas), en la mayoria de los casos sin ebre, con accesos de tos y
sonido inspiratorio, apneas, cianosis o, incluso, vémitos después de los accesos de
tos. La tos ferina del lactante puede ser muy grave y hasta mortal. Los adolescentes
y adultos presentan, a menudo, formas atipicas con fos persistente.

EPIDEMIOLOGIA Y VACUNACION

Es una enfermedad estrictamente humana. Se transmite faciimente por contacto
cercano principalmente a través de la tos. En los paises que introdujeron la
vacunacion en los Ultimos 50 anos, se registrd una disminuciéon de la incidencia de
tos ferina superior al 90%. No obstante, |la tosferina sigue siendo una amenaza,
debido al aumento de casos de lactantes no vacunados por ser alun muy
pequefos y casos de adolescentes y adultos jévenes que ya habian perdido la

proteccién conferida por la vacunacion, que solo persiste algunos arfos. Estos

Ultimos pueden ser quienes contagien a los lactantes. La vacuna contra la tos ferina
integra el calendario de vacunacién de rutina de lactantes y ninos de los dos
meses de vida hasta los seis anos. La disponibilidad de vacunas antipertusicas
acelulares permite, en la actualidad, efectuar vacunacion de refuerzo tardio.

MARIA JOSE HINOJOSA CANALES

S r—
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2.- DIFTERIA

Es una toxi-infeccidn bacteriana, provocada por la bacteria Corynebacterium
diphtheriae, que constituia una de las principales causas de mortalidad infantil
antes de la infroducciéon de la vacuna en el Esquema de Vacunacién Nacional.

SINTOMAS

Luego de un periodo de incubaciéon de 1 a 5 dias, la differia se maniesta, en su
forma tipica, mediante una faringitis con formacion de pseudomembranas que
puede extenderse, obstruir las vias aéreas superiores y causar una asxia mortal. Las
complicaciones de la difteria pueden ser trastornos cardiacos y neurologicos que
pueden, a su vez, provocar el deceso. El indice de mortalidad es elevado (de 5 a
20%), incluso durante brotes recientes. La difteria debe ser fratada inmediatamente
para reducir el riesgo de complicaciones y de mortalidad. El principal elemento del

e

tratamiento consiste en la administracion por via inframuscular o infravenosa de &

una antitoxina contra la difteria. Los antibidticos limitan el crecimiento bacteriano, |

pero no producen efectos sobre las lesiones toxinicas.

EPIDEMIOLOGIA Y VACUNACION

El ser humano es el Unico huésped natural de la Corynebacterium diphtheriae. La
enfermedad se transmite por medio de gotas de respiracion y contacto fisico
cercano. Antes de los anos 80, la vacunacion antidiftérica no era accesible a todos
y se estimaban cerca de un millén de casos de difteria por ano en los paises en vias
de desarrollo de Europa del Este. La difteria aln persiste en numerosos paises y

varias epidemias han tenido lugar en los Ultimos 10 afios. La vacuna antidiftérica se |

fabrica a partir de un toxoide diftérico, una forma no patégena de la toxina.

3.- INFLUENZAE TIPO B

Son infecciones provocadas por la bacteria Haemophilus inuenzae tipo b (Hib) son

conocidas en todo el mundo. De todas las diferentes formas en las que puede
presentarse, las mds conocidas son los diferentes tipos de meningitis. Tienen lugar
antes de los 5 anos de edad y, en la mayor parte de los casos, durante el primer
ano de vida.

SINTOMAS

Luego de colonizar la faringe, la bacteria puede expandirse a través del torrente &

sanguineo, acceder a los diferentes drganos y provocar diversas formas clinicas:
meningitis, neumonia, epiglofitis, artritis, celulitis, osteomielitis. La meningitis es mortal
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con frecuencia (del 5 dl 40% de los casos, segun el pais) y también puede provocar
secuelas (sordera, décit motor, retraso mental, etc.). El fratamiento consiste en
medidas de reanimacion y antibioterapia adecuada.

EPIDEMIOLOGIA Y VACUNACION

Es una enfermedad estrictamente humana. Los nifhos se contagian entre si por
medio de gofitas de saliva o juguetes contaminados. A nivel mundial... con un pico
de frecuencia entre los 4 y los 18 meses de vida. En México no se han registrado
casos desde el 2008. Existe una vacuna que se administra, por lo general, junto con
las otras vacunas del calendario pedidtrico de vacunacién. Esta vacuna produjo
una répida disminucidon de los casos en los paises industrializados, pero su uso no
estd generalizado en los paises en vias de desarrollo.

4.- NEUMOCOCO

Son infecciones por neumococo incluyen todas las infecciones invasivas (meningitis,
neumonia bacteriémica y bacteriemia) y no invasivas (neumonia, ofitis, sinusitis y
bronquitis) vinculadas con los diversos serotipos de la bacteria Streptococcus
pneumoniae.

SINTOMAS

La neumonia por neumococos es la neumonia bacteriana mds frecuente. Se mani-
esta con ebre elevada, escalofrios y una tos que produce dolores pulmonares y
dificulta la respiracion. También se registra frecuentemente bacteriemia (presencia
de bacterias en la sangre). La tasa de mortalidad depende de los factores de
riesgo existentes (enfermedad subyacente, desnutricion, edad, etc.). La meningitis
neumocdcica presenta los mismos signos que la meningitis bacteriana (ebre, dolor
de cabeza, vomitos, rigidez de la nuca) y estd asociada a una mortalidad elevada,
en particular en los lactantes y en personas mayores.

EPIDEMIOLOGIA Y VACUNACION

El neumococo se fransmite por contacto directo con las secreciones respiratorias
de los enfermos y de los portadores sanos. Las infecciones por neumococo afectan
a individuos de todas las edades, pero la gravedad es mayor en lactantes y en
personas mayores. La importancia de las infecciones por neumococo es
considerable, tanto en los paises en vias de desarrollo como en los industrializados.
Existen varios tipos de vacunas.
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5.- TETANOS

Es una enfermedad infecciosa, a menudo mortal, provocada por las cepas
toxigénicas del bacilo tetdnico. Causa estragos en los paises en vias de desarrollo y
aun no ha sido erradicado en los paises industrializados.

SINTOMAS

La bacteria penetra en el organismo a través de lesiones (heridas sucias, fracturas

abiertas, Ulceras crénicas) o por acciones médicas que no se realizaron con la
asepsia adecuada. Luego de un periodo de incubacion de 4 a 21 dias, la
enfermedad se presenta por lo general de forma espdstica generalizada. Los
espasmos precoces de los musculos faciales (frismo o risa sarddnica) son
caracteristicos, y estdn seguidos por espasmos de los musculos de la espalda
(opistétonos) y convulsiones tonicas repentinas generalizadas. Si no se trata, el
tétanos casi siempre es mortal, en particular en bebés y en personas mayores.
Incluso en caso de fratamiento Optimo, la mortalidad del tétanos permanece
elevada.

EPIDEMIOLOGIA Y VACUNACION

El bacilo se encuentra omnipresente en la suciedad en forma de esporas muy
resistentes. No se puede suprimir el reservorio de la enfermedad, pero la
vacunacién es muy eficaz para prevenirla. En 2002, se estimd que el tétanos causd
mas de 200.000 decesos en todo el mundo, de los cuales 180.000 correspondian all
tétanos neonatal. Las vacunas antitetdnicas se elaboran con toxoide tetdnico y se
asocian a otras valencias (diftérica, pertusica, poliomielitica, Hib, etc.).

6.- TUBERCULOSIS

Es una enfermedad bacteriana contagiosa, causada por el bacilo Mycobacterium
tuberculosis. Es la segunda causa de mortalidad por enfermedad infecciosa en el
mundo, luego de la infeccidn por el VIH: con ocho millones de casos por ano.

SINTOMAS

Luego de la transmisidn, por lo general aéreq, la bacteria crece en los alvéolos
pulmonares y en los macréfagos. Cuando la respuesta inmune ya no puede
contener la replicacién de la bacteria (un §% a un 10% de los pacientes), se origina

la enfermedad activa. La forma clinica mds comuin de tuberculosis activa es la |

afeccidén pulmonar. Los sintomas mds frecuentes son: tos crénica, ebre moderada,
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sudores nocturnos, c\d"nsqncio, disminucién del apetito y pérdida de peso. La
tuberculosis miliar (afecciéon difusa de los pulmones, del bazo, del higado y de la
médula ésea) y la meningitis tuberculosa representan las formas mds graves de la
enfermedad. El tratamiento consiste en la administracidon de medicamentos
antituberculosos durante varios meses.

EPIDEMIOLOGIA Y VACUNACION

Cerca de un tercio del planeta estd infectado por el bacilo de manera latente, y
del 5% al 10% desarrolla la forma activa de la enfermedad. La vacuna se administra
por via intradérmica, en el momento del nacimiento, en la primera infancia o antes
del ingreso escolar. La vacuna BCG no impide la reactivacion de las formas
latentes y no detiene la tfransmision de la tuberculosis.

7.- FIEBRE AMARILLA

Es una ebre hemorrdgica viral tfransmitida por mosquitos. Cada ano, se registran
200.000 casos de ebre amarilla, de los cuales 30.000 son mortales. Representa un
riesgo para mds de tres millones de personas que vigjan por ano a las zonas
afectadas.

SINTOMAS

Luego de un periodo de incubacion de una semana, la enfermedad se maniesta
por lo general con ebre, escalofrios, dolores musculares, dolor de cabeza. Los
sintomas son parecidos a los de la gripe, el dengue o el paludismo. En su forma mas
grave, se registra una recuperacion pasajera al tercer dia; luego aparece un
sindrome hemorrdgico con vomitos de sangre oscuraq, ictericia (coloraciéon amairilla
de la piel) que da el nombre a la enfermedad vy trastornos renales. Del 50% al 80%
de los casos resultan mortales. Todas las formas curables originan inmunidad de por
vida.

EPIDEMIOLOGIA Y VACUNACION

La eficacia de las campanas de vacunacion estd probada desde hace 60 anos; sin
embargo, la ebre amarilla sigue siendo un problema esencial en las zonas
tropicales de Africa y de América del Sur. En los paises con riesgo de fiebre amarilla,
se recomienda la vacuna para prevenir y combatir las epidemias. También se
aconseja la vacunacién para quienes viajen a las zonas de riesgo.
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8.- INFLUENZA ESTACIONAL

Es una infeccion respiratoria viral aguda y muy contagiosa. Los virus gripales se
caracterizan por una gran variabilidad. En funcién de la importancia de las
mutaciones genéticas con respecto a los anos anteriores, el grado de proteccion
de la poblacién variard y se registrardn epidemias de diversas intensidades. Podrd |
originarse una pandemia cuando se introduzca en la especie humana un virus
gripal completamente nuevo, contra el cual la poblacién no esté inmunizada y que
por lo general proviene de un reservorio animal.

SINTOMAS

Luego de un periodo de incubacién de uno a cinco dias, la enfermedad se inicia
con la aparicién subita de fiebre elevada, sensacion de malestar, cefalea, dolores
musculares, dolor de garganta y tos seca. La infeccién dura, por lo general, una
semana. Las complicaciones mds frecuentes son las neumonias; afectan
principalmente a los ninos pequenos, las personas mayores y los pacientes que
padecen alguna enfermedad crénica. Las complicaciones de la gripe pueden
provocar el deceso, en particular en los pacientes mds débiles. Existen antivirales
que pueden disminuir la duracién y la intensidad de los sintomas si se administran
apenas se declara la enfermedad.

EPIDEMIOLOGIA Y VACUNACION

Los virus gripales se transmiten por inhalacién o por contacto con las secreciones @

respiratorias. La OMS estima que la cantidad de decesos anuales debidos a la gripe
varia entre 250.000 y 500.000. Existen diferentes tipos de vacunas contra la gripe. La
composicion de la vacuna contra la gripe se modifica cada ano, de acuerdo con
las cepas circulantes.

9.- PAROTIDITIS

Es causada por un virus de tropismo glandular y neurolégico. Aunque se considera
benigna, puede producir complicaciones.

SINTOMAS

Luego de un periodo de incubacién de 15 dias, en promedio, la parotiditis
comienza con un malestar general con fiebre, seguido por hinchazén de las
parétidas (gladndulas salivales). El paciente se recupera en una semana
aproximadamente. El paciente, en particular el adulto, puede sufrir algunas
complicaciones: meningitis aséptica, sordera, orquitis, pancreatitis. No existe ningun
tratamiento especifico.
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EPIDEMIOLOGIA Y VACUNACION
Es una enfermedad estrictamente humana, muy contagiosa. La transmision se
produce por contacto directo o por gotas de respiracion de los sujetos infectados.

Los individuos son contagiosos desde los dos dias que preceden la tumefaccion de |

las gldndulas salivales hasta nueve dias después. En la mayoria de las regiones del
mundo, se estiman de 100 a 1.000 casos por ano, cada 100.000 habitantes, con
picos epidémicos cada dos a cinco anos. Actualmente, cerca de 120 paises han

infroducido la vacuna antiparotiditica en sus programas de vacunacién. La vacuna |
contra la parotiditis se administra por o general combinada con otras, como las *

vacunas contra el sarampidén y la rubéola (triple viral).

10.- POLIOMELITIS

Es una enfermedad epidémica y contagiosa causada por tres serotipos diferentes

de virus (poliomielitis 1, 2 y 3), que puede producir pardlisis y deceso.

SINTOMAS

El virus entra a través de la boca y la nariz, se multiplica en la garganta y en el tubo |

digestivo para luego ser absorbido y diseminarse a fravés de la sangre y el sistema
linfatico. El tiempo que pasa desde el momento de resultar infectado con el virus
hasta la aparicién de los sintomas de la enfermedad (incubacién) oscila entre 5y
35 dias (un promedio de 7 a 14 dias). La mayoria de las personas no presenta
sinftomas, o puede presentar un sindrome pseudogripal similar al de numerosas
infecciones virales benignas.

EPIDEMIOLOGIA Y VACUNACION

La transmisidn sucede estrictamente entre seres humanos. Las vias de contagio son:
contacto directo de persona a persona, contacto con moco o -ema infectados de
la nariz o de la boca y/o por contacto con heces infectadas. El paciente infectado,
sintomatico o no, puede transmitir el virus a su entorno. La poliomielitis aun origina
brotes epidémicos en algunos paises de Africa subsahariana, la India y Oriente
Medio. Se utilizan dos tipos de vacuna en la lucha contra la poliomielitis: -La vacuna
contra la poliomielitis inactivada inyectable (IPV); -La vacuna oral contra la
poliomielitis a virus vivos atenuados (OPV). La poliomielitis deberia ser la segunda
infeccién erradicada del mundo, luego de la viruela.
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11.- SARAMPION

Es una enfermedad viral aguda eruptiva, extremadamente contagiosa, que, antes
de la introduccién de las vacunas, afectaba practicamente a todos los nifos. En la
actualidad, el sarampién estd bajo conftrol, incluso ha sido erradicado, en muchos
paises industrializados, pero ain es endémico (ciertas regiones) en numerosos
paises.

SINTOMAS

El periodo de incubacion se extiende durante unos diez dias. La enfermedad se
caracteriza por fiebre prodrémica, conjuntivitis, tos y manchas en la mucosa bucal.
Entre el tercer y el séptimo dia, aparece una erupcion eritematosa en la cara, que
luego se generadliza, y dura de cuafro a siete dias. La posibilidad de contagio
persiste durante cuatro o cinco dias a partir del comienzo de la erupcién. El
sarampidén puede generar graves complicaciones: ofitis media, neumonia,
encefalitis postinfecciosa y panencefalitis esclerosante subaguda. No existe ningin
tratamiento especifico.

EPIDEMIOLOGIA Y VACUNACION

Es una enfermedad estrictamente humana, responsable, La vacuna contfra el
sarampioén se administra, por lo general, combinada con otras como las vacunas
contra la rubéola y la parotiditis (triple viral). La erradicacién es, en teoria, posible,
dado que el hospedador del virus es estrictamente humano.

12.- RUBEOLA

Es una enfermedad viral aguda eruptiva que no siempre es sintomdtica y que
puede, por lo tanto, pasar inadvertida (en uno de cada dos casos). La rubéola
puede ser grave si se manifiesta al comienzo del embarazo, pues el virus transmite
al feto el sindrome de rubéola congénita (SRC).

SINTOMAS

La rubéola mds tipica se presenta luego de un periodo de incubacién de 18 dias en
promedio, en forma de erupcidn ftransitoria eritematosa, con fiebre leve,
acompanada de conjuntivitis, coriza y adencopatias suboccipitales (aumento de
volumen de ganglios linfaticos del cuello). El sindrome de rubéola congénita origina
malformaciones oftdimicas, auditivas, cardiacas y craneofaciales, que son mds
graves si el contagio se produjo al comienzo del embarazo.
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EPIDEMIOLOGIA Y VACUNACION
El virus de la rubéola se transmite de individuo a individuo, mediante gotas de la
respiracion de los pacientes infectados. El reservorio del virus rubéolico es
estrictamente humano vy la erradicacién por medio de la vacunacién, en teoria, es
posible. Existe una vacuna antirubéolica. A menudo se asocia con la vacuna
confra el Sarampidn y la Parofiditis (triple viral).

13.- VARICELA

Es una enfermedad infantil de origen viral, causada por el virus de la varicela zoster.
Es considerada una enfermedad infantil benigna, pero puede ser grave en recién
nacidos, en adultos (que no hayan contraido la enfermedad durante la infancia) y
en pacientes inmunodeprimidos.

SINTOMAS

Luego de un periodo de incubacion de 15 dias en promedio, se presenta ebre
moderada, seguida por erupcioén. Las primeras lesiones aparecen por lo general en
el cuero cabelludo y en el tronco, y se extienden rdpidamente. Las mdculas
(manchas rojas) se convierten en vesiculas pruriginosas y luego en costras. Las
lesiones aparecen en brotes sucesivos. Se utiliza un producto antiviral para tratar las
formas mds graves de la enfermedad.

EPIDEMIOLOGIA Y VACUNACION

El virus se fransmite por via respiratoria o por contacto directo con las lesiones. Los
pacientes son contagiosos algunos dias antes de la aparicion de la erupcidn y
hasta el momento en que se forman las costras. Existe una vacuna contra la
varicela.

14.- HEPATITIS A

Es una inflamaciéon aguda del higado. Es la hepatitis viral mds comudn. Es muy

frecuente en las zonas geogrdficas menos favorecidas. Las mejoras higiénicas y el
saneamiento reducen la circulacion del virus de la hepatitis A en la poblacién, sin
lograr, empero, su eliminacion.

SINTOMAS
A menudo es asinftomdatica en los nifnos y mds grave en los adultos. Luego de un

periodo de incubacién de 15 a 45 dias, comienza con un malestar generalizado: fi- |
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ebre, dolor de cabeza, dolores musculares, cansancio y frastornos &
gastrointestinales. Muy a menudo, estd acompafiada de ictericia (coloracién &

amarilla de la piel), en particular en los adultos. La enfermedad puede ser
prolongada, con una fase aguda de un mes aproximadamente y una
convalecencia que puede durar hasta seis meses. No existe ningun tratamiento
especifico.

EPIDEMIOLOGIA Y VACUNACION

Es una enfermedad estrictamente humana. La transmision del virus es por via
orofecal, ya sea de individuo a individuo, o a través de agua o alimentos
contaminados. Cada ano se registran 1,4 millones de casos aproximadamente; sin
embargo, la cantidad real es de tres a diez veces superior, debido a las formas
subclinicas de la enfermedad. La hepatitis A es cosmopolita, pero el indice de
afeccién diere segun la zona geogrdfica y el nivel socioecondmico. Hay vacunas
anti hepatitis A disponibles en el mercado.

15.- HEPATITIS B

Es una in-amacién del higado, de origen viral (virus de la hepatitis B, VHB), cuya

gravedad depende de la infeccion aguda, pero sobre todo de las complicaciones :

de la infeccién crénica (cirrosis y cdncer de higado).

SINTOMAS
Luego de un periodo de incubacién de tres a cuatro meses, la hepatitis B aguda

presenta, durante varias semanas, pérdida del apetito, debilidad, nduseas, dolor

abdominal, ictericia, erupciones cutdneas y dolores articulares. Del 1 al 2% de los
individuos desarrollan una hepatitis fulminante (necrosis aguda total del higado)

con una tasa de mortalidad muy elevada. Luego de una infeccion por el VHB, el ©
10% de los pacientes presenta una hepatitis cronica (persistencia del VHB en el |

organismo), con riesgo de cirrosis 0 cdncer de higado. El riesgo de pasar a un
estado crénico es particularmente frecuente en los inmunodeprimidos y en los
recién nacidos.

EPIDEMIOLOGIA Y VACUNACION

El VHB se transmite por la sangre y, en menor grado, por los demds liquidos P

biolégicos. En la actualidad, mds de 250.000 personas mueren por ano a causa de
una enfermedad aguda o cronica asociada al VHB. Existen vacunas contra el VHB
desde comienzos de los anos 80, y muchos paises ya han introducido la vacuna
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antihepatitis B en sus programas de vacunacién. En México ha disminuido de 1993 a
2012 el 99% de los casos en menores de § afos de edad.

METODOLOGIA

El desarrollo de la presente actividad, conto con una dindmica de trabagjo
participativo e interactivo, donde la comunidad tuvo la posibilidad de interactuar

con el conferencista expresando sus principales inquietudes las cuales se lograron
contestar.

La metodologia utilizada fue de exposicidon magistral participativa, interactiva con
videobeam.

DESARROLLO DE LA ACTIVIDAD
La capcitacion se dearrollo en el corregimiento de la Mina.

Los aistentes a la capacitacion el 97% (64) son de sexo femenino y el 3% (2) de sexo
masculino. Ver Figura 1.

Figura 1. Asistentes a la capacitacién de eventos inmunoprevenibles segin genero, 29 junio 2023,
Corregimiento La Mina

® Femenino  ® Masculino

Fuente: registro de asistencia
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EL 76% (50) de los asistentes a la capacitacion estaban el el grupo de los 29 a 59
afos, seguido del 15% (10) al grupo de 18 a 28 anos el 6% (4) al grupo de 12.a 17
anos y el 3% (2) al grupo de 60 y mas anos. Ver figura 2.

El 100% de la poblacién era indigena.

Figura 2. Asistentes a la capacitacién de eventos inmunoprevenibles segin edad y curso de vida, 29
junio 2023, Corregimiento La Mina

60 y mas Vejez J 3

2059 aduter | | 75

18 - 28 Juventud | I 15
12 -17 Adolescencia | i 6
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o
[
o

20 30 40 50 60 70 80

Fuente: registro de asistencia

LOGROS ALCANZADOS

Finalmente se realizé retroalimentacion con preguntas al publico, con respuestas !
efectivas, al finalizar la actividad se compartié un refrigerio con los asistentes.

EVIDENCIAS

1. Listados de asistencia: tres paginas.
2. Anexos fotograficos
3. Anexo Material trabajado
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ANEXOS FOTOGRAFICOS
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ANEXO MATERIAL TRABAJADO
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£ CRJETIO - IPORTANI PREVENIBLES PORLA 03
i o VACUNACION

protegerse de enfermedades

peligrosas, Estas enfermedades "
pueden tener complicaciones graves e 0 i
incluso, provocar la muerte, + m

¥ d £ B 1 -
: Esquema de vacunacion en Colombia 0 el

v ¢ Nifios y nifias hasta los seis afios de edad. o 0
+
¢ Mujeres gestantes. E

¢ Mujeres en edad fértil 10 a 43 afios),
¢ Poblacién susceptible de fiebre amarilla

residente o viajera en d dficasde
s o ., HEPATITISB BOG

riesgo.

¢ Nifias de 9 3 18 afos de edad. Préviene contra la Hepatitis 8 Previene contra las Meningitis
Tuberculosa

 Poblacién aduta (60y més aos). Dosis de Recén Nacdo

Z Dosis Unica
¢ Algunas poblaciones en situaciones especiales °
+ -
r 0 g s ° [ %




123

ALcaLDia

OEVALLEDUPAR sMARIA JOSE HINOJOSA CANALES
EPIDEMIOLOGA
MSC EN GERENCIA DE PROYECTOS DE INVESTIGACION Y DESARROLLO

Sabad lxtepral para ba Fermanencie Caltaral

TUBERCULOSIS

Es una enfermedad bacteriana contaglosa, causada por el bacio o

‘HEPATITISS

Er::;kl mmuﬁwmﬁ:m:;; Mycobacterium tuberculosis. £ la segunda cavsa de mortaidad,
aguda, pero sobre todo de las complicaciones de la por enfermedad infecciosa en el mundo.
Infeccion cronica (cirrosis y cancer de higado).

SINTOMAS La forma clinica més comin de tuberculosis activa es a feccién
Pérdida def apetito, debilidad, niuseas, dolor abdominal, g
o Ictericia, erupciones cutdneas y dolores articulares.

Del 1 al 2% de los individuos desarrollan una hepatitis
fulminante {necrosis aguda total del higado) con una tasa
de mortalidad muy elevada,

Los sintomas méds frecuentes son: tos cronica, fiebre moderada,
sudores noctumos, cansancio, disminucién del apetito y pérdida
de peso.

El tratamiento consiste en ks administracion de medicamentos

Luego de unainfeccidn por el VHB, o 10% de os pacientes SAR0IA00 Wi Yoot Tese)

presenta una hepatitis cronica (persistencia dal VHB en ¢l
organismol, can riesge de cirrosis o cancer de higado.

+

0

Es una toxi-infeccion bacteriana, provocada por la bacteria
Corynebacterium diphtherize, que constituia una de las
principales causas de mortalidad infantil antes de la
introduccion de ka vacuna. La enfermedad se transmite
por medio de gotas de respiracidn y contacto fisiko
cercano.

SINTOMAS

2 Faringltis con formacidn de pseudomembranas que puede
extenderse, obstruir fas vias aéreas superiotes y causar una
asfixia mortal

Las complicaciones de la difterla pueden ser trastomos
o cardfacos y neurologicos que pueden, a su vez, provocar el
deceso, El indice de mortalidad es elevado (de 5 0 20%)

ROTAVIRUS

it ? L



2 TETNOS

E5 una enfermedad infecciosa, a menudo mortal, provecada par 0
ummwuwmmm.amwm+
omnipresente en la sucledad en forma de esporas muy
resistentes, No se puede suprimir el reservorio de o
enfermedad, pero la vacunacidn es muy ecaz para prevenira

SINTOMAS

La bacteria penetra en el organismo a través de lesiones (heridas
0 sucias, fracturas ablertas, Ulceras cronicas) o por acclones
. midicas que no se realizaron con la asepsia adecuada,

Luego de un periodo de incubacion de 4 a 21 dias, la enfermedad
5@ presenta por ko general LOS mdsculos tensos y rigidos.

" Los espasmos precoces de los musculos faclales (trismo o risa ©
sardénica) son caracteristicos, y estién sequidos por espasmos ge
los miscules de la espaida (arques la espalda) y convulsiones

+ 5 ténicas repentinas generaizadas. o 0
+ 9
NEUNGCOCO :
i:.'u:lnhfnc.cimu‘sp\)rrlnurrmm:n'|1:!su.')'lnlmmlas 0
infecciones invasivas (meningitis, neumonia biacteremia) y
no invashvas (neumonia, otits, sinusits y bronquitis) +

vinculadas con los diversos serotipos de la bacteria
Streptococcus preumoniae,

Se Iransmite por contacto directo con las secreciones
respiratorias d los enfermos y de los portadores sanos,

o SINTOMAS

Se manifiesta con fiebre elevada, escalofrios y una tos que
produce dolores pulmonares y dificultad la respiracién.
También se registra frecuentemente presencia de
bacterias en la sangre.

La meningitis neumocdcica presenta los mismos signos
que la meningitis bacteriana (fiebre, dolor de cabeza,
vémitos; rigidez)

(]
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TOSFERINA

Es una enfermedad bacteriana de las vias respiratorias
inferiores, muy contagiosa, provocada por la bacterla
Bordetella pertussis. Se caracteriza por una prolongada
evolucion (varias semanas).

Se transmite ficimente por contacto cercano
principalmente a traves de la tos.

SINTOMAS

La tos ferina, en su forma mis comin, se manifiesta
mediante una tos persistente(mds de tres semanas), en Ja
mayoria de los casos sin fiebre, con accesos de tos y
sonido inspiratorio, apneas (cese de la respiracion),
clanosls (color azulado) o, incluso, vémitos despuds de los
accesos de tos.

INFLUENZAETIPOB *

T m  Son infecciones provocadas por la bacteria Haemophilus o
P R~ infuenzae tipo b (Hibl, Los nifios se contagian entre sf por medio,
‘ ’(Hf de gotitas de saliva o juguetes contaminados..

R e

o /™ SINTOMAS

N Luego de cokonizar la faringe, la bacteria puede expandirse o
. través del torrente sanguineo, acceder a los diferentes Grganos y
provocar diversas formas clinicas: meningitis, neumania, artritis,
celulitis, osteomielitls

La meningitis es mortal con frecuencia (del § al 40% de los casos,
segun el pais) y tamblén puede provocar secuelas {sordera,
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POLIOHELITS :gum]gus '

5 una efemedad epidérica y contagos causads por tes o :
serolipos diferentes de virus (poliomiefts 1. 2y 3), que puede, El rotavirus es un virus que causa gastroenteritis

produci pardiss y muerte. (diarrea).

Las vias de contaglo son: contacto directo de petsona a persona, SINTOMAS

contacto con moco o flema infectacos de fa nariz o de la boca

y/o por contacto con heces infectadas. EI paciente infectado, diarrea severa, vomitos, fiebre y deshidratacion.
sintomitico o no, puede transmitir el virus a su entomo,

SINTOMAS

La buena higiene, como livarse las manos
© regularmente, es importante, L"’

El virus entra a través de la boca y Ia nariz, se multiplica en fa Sin embargo, la vacunacion es la mejor forma de

garganta y en el tubo digestivo para luego ser absorbido y
diseminarse a traves de fa sangre y el sistema finfitico, Prevairnfecclonespot rotaveus,

El tiempo gque pasa desde el momento de resultr infectado con © 0

el virus hasta la apaicion de los sintomas de la enfermedag
{incubacion) oscia entre 5 35,

T2y18 meses

=7 0 v g

0 + N 5
7 SARKHPION

J °  Es una enfermedad viral aguda eruptiva,
extremadamente contagiosa,

SINTOMAS

Fiebre, conjuntivitis, tos y manchas en la mucosa bucal.

12 meses

Entre el tercer y el séptimo dia, aparece una erupcidn
Hepatts A eritematosa en la cara, que luego se generaliza, y dura de
o tuatro a slete dias.

9418 afos

La posibilidad de contaglo persiste durante cuatro o cinco

El sarampién puede generar graves complicaciones: olitis
Q: [ media. neumonia, encefalitis  postinfeccioss  y [
T v panencefalitis esclerosante subagud

+
L : [} 0 ]




2000 KANKUAMA

‘RuBedLA

Es una enfermedad viral aguda erupliva que no siempre s
sintomatica y que puede. po lo tanto, pasar inadvertida.

L rubéola puede ser grave 8 se mani- esta al comienzo
del embarazo, pues el virus transmite al feto el sindrome
de rubecla congénlta (SRC)

SINTOMAS

oErupcin transitoria eritematosa. con fiebre leve,
acompafada de conjuntivitis, corlza y adenopatias
suboccipitales (aumento de volumen de ganglios finfiticos
dal cuslo).

El sindrome de rubéola congénita origina malformiaciones
oftélmicas, auditivas, cardiacas y craneofaciales, que son
més graves si of contagio se produjo al comienzo del
embarazo.

+
0

HepATITISA

B una inamacin aguds de higado B s hepatks vl
s coman.

La Wransmision del virus es por via orelecal, ya sea de

indwiduo a individuo, 0 a través de agua o alimentos

contaminados.

SINTOMAS

o Malestar generallzado: fiebre, dolor de caben, dolores

musculares, cansancio y rastomos gastrointestinales.

Muy & menuido, estd acompatiads de iterch (cooracion

amarilla de la piel ), en particular en los adultos.

La enfermedad pueds ser prolongada, con una fase aguda
de un mes aprokimadamente y una convalecencl que
puede durar hasta seis meses. No exste ningln

w:oipnﬂh

IPSI
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PROTOITS

Es causada por un virus de tropismo glandular y neuroldgico. o
Aunque se considera benigna, puede producir complicaciones. +

La transmision se produce por contacto directo o por gotas de
respiracion de los sujetos infectades. Los individuos son
contagiosos desde los dos dias que preceden la tumefaccidn de
las ghindulas salivales hasta nueve dias después.

SINTOMAS

malestar general con fiebre, seguido por hinchazén de las
parotidas (glandulas salivales).

El paciente se recupera en una semana aproximadamente,
. Bl pacients, en particular el aduho, puede sufric algunas ©

complicaciones:  meningitis aséplica, sordera, orquils,
pancreatitis. No existe ningun tratamiento especifico.

+
(R, 0 i e

o + 0
sl FIEBRE ANARILLA *
o ° Es una flebre hemorrdgica viral ransmitida por mosquitos.  ©
X Del 50% al B0% de los casos resultan mortales. Todas iasforma+
curables originan inmunidad de por vida.
SINTOMAS

la enfermedad se manifiesta por lo general con fiebre,
escalofrios, dolores musculares, dolor de cabeza, Los sintomas
son parecidos a los de la gripe, el dengue o &l paludismo.

En su forma mds grave, se registra una recuperacion pasajera al
tercer dia luego aparece un sindrome hemorragico con vomitos
de sangre oscurd, ictericia (coloracién amarilla de la plel) que da
&l nombre & la enfermedad y trastornos renales




137

3000 KANKUAMA [PS]
Suld letepral para bo Pormaexcia Cubtaral

ALcaLDIiA

OE VALLEDUPAR pARIA JOSE HINOJOSA CANALES
EPIDEMIOLOGA
MSC EN GERENCIA DE PROYECTOS DE INVESTIGACION Y DESARROLLO

VARICELA

" VIRUSDELPAPILOMAWUMMNO ¢

o El VPH es la infeccion de transmision sexual ({ITS] mas
comin. El VPH es un wvirus  distinto  al
del YIH y VHS (herpes),

El YPH es tan comiin que casl todos los hombres y todas
las mujeres sexualmente activos lo contraen en algin
momento de su vida,

Hay muchos tipos distintos de VPH, Algunos tipos pueden
o causar problemas de salud como verrugas genitales y
cnceres.

i varicola 204t

El virus 5% bransmils por via respiratoria o por contacty direclo
con o lesions.

Los patientes s0n tontagiosos dlguno dias antes de b apanicin
de & eruptidn y hasta of momento en qué se forman s costras.
‘Existe una vacuna contrs la varcels

o SINTOMAS

Las primavas lesionds aparecen por lo genedl in @ cus
cabekudo y en el rca, s axinden ripdemania La vacuna contra el VPH se centra en los tipes de YPH que

mds cominmente causan cincer de cuello uterino y que
pueden causar algunos de los cinceres da vulva, vagina,
ano y orofaringe,

También protege contra los tipos de VPH que causen la
mmh:mm

Las miculas {manchas rojar) s convierten en vesiculas
pruriginosas y kiege en costras,

Las leviones aparecen 0 brots sucesivos. Se ulllza un producto

+
]

+ ]

i L}
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DIMENSION CONVIVENCIA SOCIAL
Y SALUD MENTAL



ORIENTACIONES CASA A CASA A
LAS FAMILIAS PARA LA
PROMOCION DE LA SALUD
MENTAL Y PREVENCION DEL
RIESGO
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INFORME PROMOCION DE LA SALUD MENTAL Y PREVENCION DE

RIESGOS EN TRASTORNOS MENTALES, LA MINA, RESGUARDO INDIGENA
KANKUAMO CESAR

INTRODUCCION

A través de la presente me dirijo a Ustedes para presentarles un diagnostico
situacional, general de la problematica en la Comunidad La Mina, en donde estan
presentes distintas, situaciones identificadas durante el acompafamiento
psicosocial realizado y cémo afecta en la vida cotidiana de las personas y

comunidad.

Dentro de este contexto, se evidencia una problematica social cuyas afectaciones
traen consigo mismo, ansiedad, violencia intrafamiliar, intentos de suicidios, uso
inadecuado del teléfono, problemas de comportamiento, malas relaciones de
convivencia familiar las cuales generan inestabilidad el desarrollo biopsicosocial
de los, nifios, adolescentes y jovenes quienes son los mas afectados, por otra
parte los padres biolégicos y cuidadores desconocen los mecanismo para
prevenir este tipo de situaciones, debido a la inadecuada comunicacioén entre las

relaciones parento-filiales.

En vista de lo anterior y con la presencia de los padres de familia se manifestaron
las alertas tempranas cuya capacidad de respuestas es buscar mecanismos de
interaccion permanente entre escuela-familia y comunidad para que la institucion
en salud IPS Kankuama, fortalezca programas de atencion integral a través del

equipo interdisciplinario y asi contribuir con estilos de vidas saludables.

Asi mismo, se contacta mediante un intercambio con la comunidad escolar
algunas acciones educativas donde se detecta conductas adictivas al interior de Ia

institucion. Es por ello, que se evidencian situaciones conflictivas las cuales de
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una u otra forma poseen su incidencia negativa en el comportamiento de los
jovenes y adolescentes del pueblo Kankuamo, entre ellos, los que estudian en la
institucion educativa de la Mina. Finalmente, se pueden apreciar la aplicabilidad de
una ficha técnica de caso, donde se establecen algunos comportamientos
inadecuados producto de las diferentes problematicas.

En las comunidad de La Mina, del Resguardo indigena Kankuamo del
departamento del Cesar, por intermedio de la IPS KANKUAMA, se fortalecen los
programas para la prevencion de las problematicas en salud mental y las rutas
para el acceso al servicio, las cuales permite unificar criterios con relacién a las
problematicas y situaciones conflictivas que se evidencian a través de las
consultas sociales, apoyo psicosocial y vistas social domiciliarias, denotandose
una multiplicidad de afectaciones que generan inestabilidad en la condicién
humana.

Asi mismo, se establecen vinculos directos con las familias problematizadas. En

vista de lo anterior se corroboran altos factores de riesgos tales como

Consumo de sustancias psicoactivas (alcohol, marihuana, perico, pepas)
Mujeres con antecedentes de Acceso Carnal Violento

Inestabilidad familiar

P G b =

Violencia intrafamiliar y sus diferentes manifestaciones (fisica, verbal,
negligencia y psicolégica)

Ansiedad

Depresion

Mal manejo de duelo y perdida

Dificultades para el suefio

A

Condiciones de vida irregulares
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DIAGNOSTICO SITUACIONAL

No obstante, las personas y familias donde se realiza la atencion integral, poseen
disposicion y actitud positiva porque son resilientes ante las situaciones vividas y
expresadas , otros de los problemas que llama poderosamente la atencion es el
inicio del consumo de sustancias psicoactivas entre ellas alcohol y marihuana, sin
embargo en algunos casos manifiestan los afectados que han consumido perico y
pepas, situaciones que merece atencion por la autoridades porque a futuro se
presentaran cuadros clinicos con factores de riesgos insostenibles y como

respuesta afectacion a la salud mental, maxime que el inicio es a temprana edad.

Asi mismo, las mujeres con antecedentes de violencia sexual por parte de sus
familiares, requieren atencién integral continuo, sin lugar a dudas es un delito el
cual es reprochables desde todos punto de vista, sin embargo, parece
desapercibido en algunos casos en los contextos sociales, dando muestra que es
una conducta aceptada y por otra parte, con temores a ser denunciados, ante esta
situacién se evidencian cuadros clinicos que merecen ser estudiados para
brindar un apoyo psicosocial a la afectadas, porque ante las secuelas vividas
existe frustraciones, sentimientos de culpa, de odio, enojos y autocastigo, porque
no hubo acompafamiento profesional y las familias no brindaron apoyo emocional,
todo por el contrario las culparon de la situacién vivida. Es preciso resaltar los
efectos generados por el conflicto armado, en el pueblo kankuamo, teniendo en
cuenta los multiples hechos victimizantes, (mas de 400 asesinatos selectivos,
desaparecidos, secuestros entre otros, que marcan la historia y la vida del

kankuamo de hoy.

En este orden de ideas, la proliferacion de violencia intrafamiliar y otras
situaciones conexas, alteran la estabilidad familiar y con ello, situaciones
conflictivas y problematizadas, que requieren de atenciones continuas, de
establecer las rutas de orientacion y asesorias a traves de los equipos

interdisciplinarios de manera continua con efectividad y no programas
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descontextualizados y de manera tardia. En términos generales se hace
necesario fortalecer la ruta de salud mental de forma intercultural como una
alternativa de solucion.

Grafica No1.- Sector poblacion: para un total de 15 familias.

LA MINA

® FAMILIAS

En la comunidad de la Mina, Resguardo Kankuamo se realizé6 acompafnamiento

psicosocial a 15 familias.

Grafica No. 2.- ATENCION POR SEXO

SEXO Y GENERO

wF =M ®LGBTIQ+
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De, las 15 situaciones problematicas identificadas y acompanadas siete (7),
pertenecen al género masculino y ocho (8) pertenecen al género femenino

Grafica No. 3.- ATENCION POR CICLO VITAL

CICLO VITAL

m6.11 =12.17 =18.28 m29.59 m60

13%

13%

De, las 15 situaciones problematicas identificadas y acompafadas dos (2), se
encuentran entre edades de 6 a 11afos, (4) entre edades de 12 a 17, dos (2)
entre edades de 18 a 28 anos de edad, cuatro (4) entre 29 a 59 y tres (3) entre y

sesenta y mas anos de edad.

Grafica No. 3.- ATENCION POR PATOLOGIAS

PATOLOGIAS
® VIOLENCIAS
m SPA
= DUELOS NO RESUELTOS
® PROBLEMAS DE COMPORTAMIENTO
= CELOS
m ANSIEDAD |
209 27% |
7%
_— 13%
13%
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De, las 15 familias acompanadas cuatro (4) de ellas presentan situaciones de
violencia, dos (2) con situaciones de consumo de SPA, dos (2) con duelos no
resueltos, tres (3) con problemas de comportamiento, tres (3) con problematica
relacionada con ansiedad y una (1) con situaciones conflictivas conexas a los

celos.

S
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CONCLUSION

Con respecto a las problematicas que se focalizaron, muchas de estas nacen
dentro del seno familiar, las familias no tienen las herramientas suficientes para
resolver de manera adecuada, lo que conlleva que estas se hereden de
generacion en generacion, lo que hace mas complejo el abordaje de esta serie de

conflictos por las creencias de algunas familias y por las practicas culturales.

En este sentido podemos referir que las familias de las comunidades atendidas
(La Mina) necesitan una atencién de manera permanente para subsanar algunas
enfermedades de tipo mental que conlleva a una inestabilidad familiar, personal y
comunitaria lo que implica unas desarmonias en el entorno social. En cuanto al
trabajo psicologico occidental, es necesario que desde lo cultural coadyuve para
lograr mejores resultados. En el acompafiamiento realizado, se motivé a las
familias a participar en los distintos espacios de gestion liderados por la
comunidad, en donde puedan exponer ideas con alternativas de solucion, asi
mismo se articulé con distintos actores de la estructura politica organizativa,
médicos tradicionales, cuerpo docentes y familias con el propdsito de realizar un

abordaje basado en las realidades de la comunidad.

RECOMENDACION

Es necesario que desde la IPS se implementes programas de salud mental desde
la gestacion, para que de esta manera se vayan mejorando en las nuevas
generaciones una estabilidad mental, ademas, es primordial que la institucion
tenga el personal suficiente para hacer las atenciones de las problematicas que se
estan presentado de manera repetitiva, y que repercute en afectaciones
emocionales de los nifios, nifas y adolescentes del territorio; en conclusion se
necesitan programas y personal de manera permanente para lograr una

estabilidad mental en las comunidades del pueblo Kankuamo.
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4 Breve descripcion de las familias atendidas en la comunidad de la

Mina.
FAMILIA N°1: MONTERO CARRILLO
OBJETIVO: Promocién de la salud mental y prevencion de
riesgos en trastornos mentales.
SITUACION ENCONTRADA: Durante el acompafamiento psicosocial, se

pudo evidenciar que el joven, tiene
antecedentes de consumo de spa, existen
situaciones conflictivas por el grado de
consanguinidad con la pareja sentimental, al
igual que dificultades en la relacion de pareja
por antecedentes de la femenina.

ACCIONES REALIZADAS:

Se le da a conocer la ruta de atencién por
salud mental, se hace la prevencién y manejo
del consumo de sustancias psicoactiva,
alcohol, autolesién. Asi como la importancia
de, establecer trayectos de vida, personales,
familiares. Se le recomendo6 asistir a psicologia
para manejo de la situacion con la pareja y los
conflictos existentes entre ellos. se le
recomienda iniciar nuevamente el tratamiento
en casa para dejar atras su adiccion a la
marihuana, si en algun momento quiere ser
recluido en un centro especializado para tratar
las adicciones.
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FAMILIA N°2:

CARRILLO

OBJETIVO:

Promocion de la salud mental y prevencion de
riesgos en trastornos mentales.

SITUACION ENCONTRADA:

Abuela, de nieto de crianza, se encuentra
preocupada, por el apego que ve, hacia una
novia, usa el teléfono de manera excesiva,
considera que lo manipula.

ACCIONES REALIZADAS:

Se, le orienta sobre, generar dialogo de forma
asertiva, conociendo a los amigos, novias con
la que se relaciona, reconocer las fortalezas
que tienen y potenciarlas.

FAMILIA N°3:

RODRIGUEZ

OBJETIVO:

Promocion de la salud mental y prevencion de
riesgos en trastornos mentales.

SITUACION ENCONTRADA:

Existen, situaciones conflictivas entre la familia
extensa, por diferencias entre los padres
adultos mayores, situacion que le preocupa por
la patologia del masculino adulto mayor,
reconocen que no saben como manejar la
situacion entre los padres, siente temor y
estrés por no saber la reaccién del padre.

ACCIONES REALIZADAS:

Se le da a conocer la ruta de atenciéon por
salud mental, se realiza atencion con cada uno
de los adultos mayores, asi como también con
integrantes de las familias con las cuales se
establecieron tareas, manejo de la escucha,
trabajar en el fortalecimiento de la afectividad,
retomar practicas familiares.

/ 7 /
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FAMILIA N°4: PACHECO
OBJETIVO: Promocién de la salud mental y prevencion de

riesgos en trastornos mentales.

SITUACION ENCONTRADA:

Existe situacion conflictiva, con los padres por
el nivel de exigencia frente a las expectativas,
académicas, considera que tiene recarga de
tareas en el hogar. Se denota retraida, timida.

ACCIONES REALIZADAS:

Se orienta sobre, generar dialogo con los
padres a cerca de las areas que se le dificultan
y evaluar los recursos con los que cuentan,
incluyendo la virtualidad, establecer horarios
para las distintas tareas, acompafar el proceso
de generar habitos de estudio.

FAMILIA N°5:

MENDOZA RODRIGUEZ

OBJETIVO:

Promocion de la salud mental y prevencién de
riesgos en trastornos mentales.

SITUACION ENCONTRADA:

La situacion encontrada con el nifo, que
presenta rebeldia dentro y fuera del aula de
clase, con llevando esto a un generador de
problemas con los companeros, ademas su
rendimiento académico no es el mejor debido a
su posicion de no realizar trabajos que le
asigna su docente.

ACCIONES REALIZADAS:

Se orienta sobre el adecuado comportamiento
dentro y fuera de las aulas de clases, que hay
unas normas que se deben cumplir para una
sana convivencia; ademas, se le orienta sobre
la importancia de la formacién educativa para ir
trazando un proyecto de vida.
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FAMILIA N°6:

MONTERO ARIAS

OBJETIVO:

Promocion de la salud mental y prevencion de
riesgos en trastornos mentales.

SITUACION ENCONTRADA:

A, los familiares les preocupa el estar
conectado al celular, en redes sociales y que
no ha querido continuar los estudios
académicos, se encuentra en proyecto
productivo.

ACCIONES REALIZADAS:

Se, orienta sobre la etapa de la vida,
prevencion de los embarazos no planeados y
las enfermedades de trasmision sexual, con la
utilizacion de preservativos, utilizar el dialogo
como herramienta de resolucién de conflictos,
trabajar en los trayectos de vida.

FAMILIA N°7:

MONTERO

OBJETIVO:

Promocion de la salud mental y prevencion de
riesgos en trastornos mentales.

SITUACION ENCONTRADA:

La sefora Justa manifiesta que su hijo esta
pasando por una etapa de rebeldia, en donde
se relsa estudiar, ademas de esto el nifio tiene
comportamientos  agresivos  hacia  sus
compaferos, esto ha generado que Ilo
suspendan de la institucién educativa, hasta el
punto de no aceptarlo mas.

ACCIONES REALIZADAS:

Se orienta a la madre sobre las nuevas
tendencias sobre pautas de crianzas,
comunicacion asertiva y la aplicaciéon de
normas de manera positiva y sin castigos
fisicos.
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FAMILIA N°8:

RODRIGUEZ

OBJETIVO:

Promocion de la salud mental y prevencion de
riesgos en trastornos mentales.

SITUACION ENCONTRADA:

La situacién que se encontré durante la visita,
es que el sefior ultimamente esta presentando
estado de celos hacia su mujer, manifiesta que
ella ya no esta interesada en el y dice que su
sefiora tiene otra persona, hecho que
desmienten sus progenitoras y su misma
compafiera sentimental; esta situacion es
generada por la enfermedad que esta
presentado el sefior (CA DE PROSTATA) y
esta en un periodo de aceptacién y transicién
de la misma.

ACCIONES REALIZADAS:

Se orienta al sefior diciendo la importancia de
confiar en su pareja, quien lo ha acompafado
durante 25 afnos, y es quien lo apoyado
durante diferentes procesos en su vida, y mas
ahora que se encuentra delicado de salud,
ademas, que es importante que esté tranquilo,
para que su tratamiento funcione de manera
idonea, porque si continua de esta forma su
salud mental se vera afectada.

FAMILIA N°9:

PACHECO MENDOZA

OBJETIVO:

Promocion de la salud mental y prevencion de
riesgos en trastornos mentales.

SITUACION ENCONTRADA:

La situacién encontrada es que la joven no ha
podido hacer de manera adecuada el duelo
por la pérdida de su abuela materna, aparte de
eso, tiene una baja autoestima.

ACCIONES REALIZADAS:

Se le orienta sobre la importancia de asistir
donde el psicologo, para que inicie un
tratamiento, para abordar la problematica de la
no superacion del duelo de la pérdida de su
abuela, ademas para que le trabajen a mejorar
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su autoestima.

FAMILIA N°10:

NIEVES

OBJETIVO:

Promocion de la salud mental y prevencion de
riesgos en trastornos mentales.

SITUACION ENCONTRADA:

Adulto mayor, el cual manifiesta que genera
estrés, angustia, frustraciéon, desesperanza
asumir la responsabilidad de sus tres nietos
huérfanos de la una uUnica hija, fallecida hace
tres afos, debido a los pocos recursos
econdmicos y problemas de salud que padece;
el padre biolégico no asume la custodia
tampoco la manutencion.

ACCIONES REALIZADAS:

Se, orienta sobre buscar alternativa con la red
de apoyo extensa y de la comunidad, al igual
que el proceso por inasistencia alimentaria en
la institucion correspondiente que conlleve a la
proteccion de los nifos, los cuales se
encuentran en riesgo, dada la situacion
presentada.

FAMILIA N°11:

NAVARRO

OBJETIVO:

Promocion de la salud mental y prevencion de
riesgos en trastornos mentales.

SITUACION ENCONTRADA:

Me, preocupa las dificultades academicas que
expresa el cuerpo docente

ACCIONES REALIZADAS:

Se, socializa la ruta para la atencién en salud
mental, se orienta a la madre e hija, sobre las
tareas establecidas en el hogar, bajo Ia

| supervision de un adulto, de etapa de la nifiez

y los horarios para juegos y recreacion.
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FAMILIA N°12:

MENDOZA CARRILLO

OBJETIVO:

Promocion de la salud mental y prevenciéon de
riesgos en trastornos mentales.

SITUACION ENCONTRADA:

Durante la atencién se identifica que Siente,
rabia, impotencia, refiere que experimenta
desespero, por el tipo de relacién que tengo
con la actual pareja, asi como también
desesperanza por la carga econdmica que
tiene respecto a sus hijos. No refiere autolesion
e ideas, se ubica en tiempo y espacio.

ACCIONES REALIZADAS:

Se, socializa la ruta para le orienta a la madre
sobre los transformacién evolutiva que tiene el
ser humanos, y que estos vienen
acompafnados por un cambio hormonal, que en
ocasiones afectan los patrones conductuales y
los estados de animos, ademas si no se
formaron habitos comunicativos en la familia,
es mas complicados que el joven lo haga a
esta edad, sin embargo se les orientas sobre
‘ como iniciar una conversacion asertiva.

FAMILIA N°13:

MONTERO CARRILLO

OBJETIVO:

Promocién de la salud mental y prevenciéon de
riesgos en trastornos mentales.

SITUACION ENCONTRADA:

Adolescente de 12 anos, del grado 7°,
considera que no lo dejan salir a jugar poco, no
le gustan los regafos, lo cual genera
dificultades con la madre. Ademas de las
tareas del hogar, que le establecieron desde
pequefo. Considera que antes la madre lo
sacaba mucho mas.
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ACCIONES REALIZADAS:

Se, orienta sobre las distintas formas de
divertirse, con los juegos de nifios, tiempo para
leer; se recomienda generar dialogo con la
madre para acordar formas y tiempos de
dedicacion para juegos y compartir en familia.

FAMILIA N°14:

PACHECO MONTERO ]

OBJETIVO:

Promocion de la salud mental y prevencion de
riesgos en trastornos mentales.

SITUACION ENCONTRADA:

Adulta de 34 afios de edad, madre de dos hijos
adolescentes, durante la retroalimentacion, se
identifica que la femenina no ha aceptado la
enfermedad de base, diagnosticada con mas
de 12 anos con VIH, se denota aspecto
desmejorado, con poco apetito, llanto
injustificado. ~Reconoce que ha sido,
desordenada en la ingesta de los
medicamentos, pese a que ha tenido el equipo
interdisciplinario a su disposicién. Se genera
dialogo con algunos de los familiares, cuenta
con red familiar extensa que le brindan apoyo
necesario.

ACCIONES REALIZADAS:

Se, orienta sobre la importancia de asistir a los
distintos profesionales, para el adecuado
manejo de tratamiento, la relevancia de la
atencion por psicologia, encontrar motivacién
respecto a los seres queridos, trabajar en el
perdén, la culpa.

FAMILIA N°15:

MONTERO

OBJETIVO:

Promocion de la salud mental y prevencion de
riesgos en trastornos mentales.

SITUACION ENCONTRADA:

Adolescente de 14 anos de edad, el cual
presenta problemas en el comportamiento,
viendose reflejado en la escolaridad,

ocasionalmente ingiere bebidas alcohdlicas,
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uso inadecuado del teléfono, refiere a la madre
que “quiere tener comportamientos de adulto”,
el padre biolégico a pesar de la separacién
aporta en manutencion y crianza. se genera
dialogo con integrante de la red familiar.

ACCIONES REALIZADAS:

Después de la escucha, se orienta sobre al
adolescente sobre la etapa en la que se
encuentra, los trayectos de vida, los peligros a
los que se encuentran expuestos, los deberes
para cumplir a nivel personal, familiar y con la
comunidad. es necesario continuar con el
acompanamiento familiar

s i
_3‘0“5"5 Bermude? q;orﬂLﬁD

José Miguel Bermudez Romero
Psicélogo

|7 &
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EVIDENCIAS FOTOGRAFICAS

Atencion visita psicosocial en medio familiar La Mina
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Res: 001890 del 26-08-2008

NOMBRE DE LOS PROGRAMAS: ,
1. Kankuama IPSI invita a Prevenir Enfermedades de Transmision Sexual
2. Kankuama IPSI| contribuye con Trayectos de Vida de Usuarios y Pacientes.

DIRECTOR: Andrés Araujo

ASESOR PROGRAMA: Personal Médico Kankuama IPS

DURACION: 15 minutos C/U

HORA DE EMISION: 8:00 -9:00 AM

POBLACION OBJETIVO: Habitantes de las 12 comunidades del Resguardo
Kankuamo y otros (15.000) aproximadamente.

FUENTE DE FINANCIACION: Plan de Intervencion Colectiva (PIC) 2023 en el marco
de APS.

Programa N° 1
Fecha: 28 de junio-2023

Tema: Kankuama IPSI invita a Prevenir Enfermedades de Transmision Sexual
Invitado: José Miguel Bermudez — Psicologo Kankuama IPSI.

De manera amena, pero a la vez pedagogica para todos los oyentes, director e
invitado tocan aspectos relacionados con las Enfermedades de Transmision Sexual:
- Qué es una Enfermedad de Transmision Sexual
- Sintomas generales de las Enfermedades de Transmision Sexual
- Formas de contagio de las Enfermedades de Transmisiéon Sexual
- Como se altera la salud mental de una persona que contrae una Enfermedad
de Transmision Sexual
- Practicas de cuidado al momento de sostener relaciones sexuales
- Como influye una baja autoestima en las formas de contraer una Enfermedad
de Transmision Sexual
- Importancia de la relacion Padre-Hijo en la prevencion de las enfermedades de

Transmision Sexual.
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Res: 001890 del 26-08-2008

REGISTROS FOTOGRAFICOS
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Res: 001890 del 26-08-2008

Programa N° 2

Fecha: 29 de junio-2023

Tema: Kankuama IPSI contribuye con Proyectos de Vida de Usuarios y
Pacientes

Invitado: José Miguel Bermudez — Psicélogo Kankuama IPSI.

De manera amena, pero a la vez pedagoégica para todos los oyentes, director e
invitado tocan aspectos relacionados con Proyectos de Vida de Usuarios y Pacientes:

Queé son proyectos de Vida para Usuarios y Pacientes

Como influyen los Trayectos de Vida en la formacion de los nifios

Importancia del acompanamiento de padres y mayores en los Proyectos de
Vida

La Comunicacion Asertiva como factor clave en la planeacion de los Proyectos
de Vida

Coémo afecta un embarazo temprano en la construccion de los Proyectos de
Vida

Importancia de estimular en adolescentes y jovenes la planificacion familiar
Derechos de nifios, adolescentes y jovenes en la planeacion de sus Proyectos
de Vida.

RICHARD LEGUiZAMO PENATE
CC: 77.168.801 de Valledupar
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CERTIFICACION EMISION ESPACIOS EMISORA TAYRONA STEREO

Por medio de la presente, y en beneficio de a quién puede interesar, se expide la
presente Certificacion de Emisiéon de Espacios Radiales a través de la emisora
Tayrona Stereo (90.7) Voz de Unidad Indigena.

1). Kankuama IPSI invita a Prevenir Enfermedades de Trasmision Sexual.

Hora de Emisién: 8:00 - 9:00 AM durante el dia 28 de Junio de 2023.

2). Nombre del Programa: Kankuama IPSI contribuye con Proyectos de Vida de

Usuarios y Pacientes.

Hora de Emisién: 8:00 - 9:00 AM durante el dia 29 de Junio de 2023.

Firma Responsable:

P
el

Silsa Matilde Arias Martinez
CC:32724952

220
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Certificado
Bancario

Martes, 6 de junio de 2023

Sefior(a)
A QUIEN PUEDA INTERESAR

BANCOLOMBIA S.A. se permite informar que KANKUAMA |.P.S.I. identificado(a) con NIT 900060562, a la
fecha de expedicion de esta certificacion, tiene con el banco los siguientes productos:

[ Producto No. Producto Fecha Apertura Estado
CUENTA CORRIENTE 52424972211 2006/01/13 ACTIVA

*Importante: Esta constancia solo hace referencia a los productos mencionados anteriormente.

*Si desea verificar la veracidad de esta informacién, puede comunicarse con la Sucursal Telefénica Bancolombia los
siguientes nimeros: Medellin - Local: (60-4) 510 90 00 - Bogota - Local: (60-1) 343 00 00 - Barranquilla - Local:
(60-5) 361 88 88 - Cali - Local: (60-2) 554 05 05 - Resto del pais: 01800 09 12345. Sucursales Telefénicas en el
exterior: Espafa (34) 900 995 717 - Estados Unidos (1) 1 866 379 97 14,

C I
Catalina Cortés Uribe.

Gerente Servicios Contact Center & BPO.

DRDancalarmmbihis
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RESOLUCII-.ON No. 037 DEL 07 DE JUNIO DE 2021

“Por medio de la cual las Autoridades Indigenas Propias del Pueblo Kankuamo realizan
una Prérroga al Nombramiento en el cargo de Gerencia de la Institucion Prestadora de
Servicios de Salud Indigena Kankuama”

El suscrito Gobernador del Pueblo Indigena Kankuamo, en calidad de presidente de la

Junta Directiva de Kankuama IPSI, en representacion de los organos de Gobierno _'

Indigena Kankuamo y en uso de sus atribuciones legales y en especial las conferidas en
el articulo 7 superior, decreto 1088 de 1991 y el acuerdo 001 de 2005 expedido por la
Junta Directiva de la IPSI, modificado por el acuerdo-003 del 2006,007 del 2008,023 de
2017 y demas normas concordantes,

CONSIDERANDO:

Que de conformidad con la Carta Politica del 91 en su articulo No. 7 establece como

principio fundamental del Estado, el reconocimiento de la Diversidad Etnica y Cultural de
la Nacion.

. Que de conformidad con el numeral primero del articulo 192 de los estatutos internos

institucionales, en consonancia con el acuerdo 001 de 2005 expedido por la Junta

Directiva de la IPSI, modificado por el acuerdo 003 del 2006,007 del 2008,023 de 2017;

el Cabildo Mayor tendra dentro de sus funciones respecto a la IPSI:

-Participar en la eleccién de la terna para escoger al gerente de la Institucién, para lo

cual escogera en su interior cinco (5) miembros, distintos a lo que ya hagan parte de la

junta directiva, que participaran en dicho proceso selectivo, el nombramiento se hard a

través de acto suscrito por el Gobernador del Cabildo Indigena, conforme al articulo 26
del presente documento.

Carrera 8° N° 3-89 Casa indigena-Avenida Hurtado. Tel: (5) 5898114.
E-mail: organizaciénkankuama@hotmail.com
Valledupar, Cesar- Cclombia
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Que de acuerdo con acta de fecha 05 de junio del 2018, las Autoridades Tradicionales
en ejercicio de las facultades consignadas en el articulo 26 modificado por el articulo 11
del acuerdo No.003 de 2006,8 del acuerdo 007 de 2008 y 14 del acuerdo 023 de 2017;
escogieron para ostentar el cargo de Gerente de la IPS| KANKUAMA, al sefior MARIO
DE JESUS VILLAZON RODRIGUEZ, En mérito de lo anterior se suscribié la resolucién
de.nombramiento No.005 del 03 de julio de 2018 y el acta de posesion No.006 del 03 de
julio de 2018. '

Que en dicha resolucién de nombramiento No.005 de 2018 quedo consignada de forma
erronea la culminacion del periodo de la gerencia de KANKUAMA IPSI estipulandose
hasta el 31 de diciembre de 2020, lo cual contraviene las disposiciones estatutarias que
establecen la estancia de tres (03) afios con posteridad a la posesion real y material, los

cuales para el presente caso culminan de forma efectiva el dia 02 de julio de 2021.

Lo anterior de conformidad con el articulo 26 modificado por el articulo 11 del acuerdo
003 de 2006,8 del acuerdo 007 del 2008 y 14 del acuerdo 023 del 2017 que preceptia:

Del Gerente: La Institucion estara a cargo del Gerente, quien tendra el caracter de
Representa Legal y nominador, quien sera elegido a través de la consulta tradicional de
terna escogida por la junta directiva en conjunto con el Cabildo Mayor, en concordancia
con lo estipulado en el numeral primero del articulo 19 de los estatutos, respetando los
principios de la legislacion vigente sobre la materia para periodos de tres (03) afios
institucionales prorrogables. El Gerente solo podra removido por el nominador cuando
se demuestre ante las autoridades competentes, la comision de faltas graves, faltas a Ia
ética, segun las disposiciones vigentes por ineficiencia administrativa o cuando se haya
calificado como deficiente su desempefio, segun el procedimiento previsto en normas
que se expidan, siempre dentro del contexto del debido proceso.

Carrera 9° N° 3-69 Casa indigena-Avenida Hurtado. Tel: (5) 5898114,
E-mail: organizacionkankuama@hotmail.com
Valledupar, Cesar- Caolombia
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Que segun lo consignado en eI acta de possu.‘m No.006 del 2018; el sefior MARIO DE
JESUS VILLAZON RODRIGUEZ asumié en el cargo de Gerente a partir del 03 de julio

de 2018, por lo cual conforme a las disposiciones estatutarias institucionales su periodo

gerencial culmina el 02 de julio de 2021.

Que de conformidad a las atribuciones legales y estatyarias en cabeza del Cabildo Mayor
Kankuamo en sesion ordinaria desarrollada el dia siete (07) de junio de 2021 en la
comunidad de la Mina (Minakalwa) le fue prorrogado el periodo en el cargo de Gerente
de la Institucion Prestadora de Servicios de Salud Indigena KANKUAMA por un término
de tres (03) afios al sefior MARIO DE JESUS VILLAZON RODRIGUEZ.

En meérito de lo expuesto las Autoridades legitimamente constituidas del Pueblo Indigena
Kankuamo, ' 2

RESUELVEN:

ARTICULO PRIMERO: Prorrogar por el termino de tres (03) afios, contados a partir de
la fecha del tres (03) de julio de 2021 hasta el dos (02) de julio de 2024, |la designacién y
nombramiento del sefior MARIO DE JESUS VILLAZON RODRIGUIEZ, Identificado con
Cedula de Ciudadania No.1.133.599.592 de Valledupar en el cargo de GERENTE de la
Institucion Prestadora . de Servicios de Salud Indigena KANKUAMA, conforme a las
Disposiciones Estatutarias Institucionales.

ARTICULO SEGUNDO: Se remite copia de la présente resolucién a la Secretaria

General del Pueblo Kankuamo y a las Dependencias Institucionales con competencias
de registro.

ARTICULO TERCERO: La presente resolucion rige a partir de la fecha de su expedicién
y deroga todas aquellas disposiciones normativas que le sean contrarias.

Carrera 9° N° 3-69 Casa indigena-Avenida Hurtado. Tel: (5) 5898114.
E-mail: organizaciéonkankuama@hotmail.com
Valledupar, Cesar- Colombia

7274
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COMUNIQUESE Y CUMPLASE

NIT: 900060 191 - 1 ~
NIT: 8 0391

oy

Dado en la ciudad de Valledupar, A los siete (07) dia del mes de junio de dos mil veintiuno
(2021).

JAIME LUIS ARIAS RAMIREZ
Gobernador del Pueblo Indigena Kankuamo

" Pto: Luis Calderon
Area Juridica CIRK

Carrera ° N° 3-69 Casa indigena-Avenida Hurtado. Tel: (5) 5898114,
E-mail: organizaciénkankuama@hotmail.com
Valledupar, Cesar- Colombia

g



Formulario del Registro Unico Tributario ML =S
IDIAN o Princia L

Elonciann 3y Srnmics 1 kbesrian Nagormes.

Z Concapm 0 2 |Actualizacién
et D DA 4. Numero de formulario 14473491333
; X 1 :
=i o . 4 !l
415)7707212489984(8020) 00500144?349133
5. Nimero de Identificacion Tributaria (NIT): 6. DV | 12. Direccidn seccional ~~_| 14. Buzén electrénico
113359959 2J: I 3 |!mpuestos y Aduanas de Valledupar o i‘! i2 x
IDENTIFICACION - TN\ SN
24. Tipo de contribuyente: 25. Tipo de documanto: 26. Nimero de Identificacion: \ “o_//  // 0N 27. Fecha expedicion:
Persona natural o sucesién iliquida EI Cédula de ciudadania I! 13] [1 l1 |3 M&{’Bﬂ?’] 5’}% 2 \P I [ | 12 004 l‘t 0 12 7;
Lugar de expedicidn 28. Pals: 29, Departamento:; EU\Cl.IdJWJﬂldpiD‘. |
COLOMBIA 1]6]9] cesar lveiguusar ofo]1
31, Primer apellido 32. Segundo apeliido a3 F'nmarnorni:rs iy \{ ? \\ %Qén{s nombres
VILLAZON RODRIGUEZ MARIO / JESUS

35. Razén social: ey 7
/%\\ /{\\ ~
~/

SN
37-Biglax,

. Nombre comercial: . b -5 \
36. Nombi 1 /}@ X 1:\__“;

o fumcm.on G SO B B _ ]
48, Pais; 38. Departamento; \\ \ 40. CiudadMunicipio:
COLOMBIA 1/6|9 | Cesar -Valledupar uﬂn
41, Direccion principal
CR2 7 4CORRLOS HATICOS <\ /; » C
42, Correo slectrénico: 43, cmlgn posla! T ‘a(om1 45, Teléfono 2:
marioviiazonr @ gmail.com Hl"\LL/z af’l_t\“hl 13[1]s]2[a]7]7|s[sle] [ [ [T T T[T TTTTTTT]
" “CLASIFICACION
Actividad econdmica, ~ < Ocupacién
Actividad principal ;m‘llv‘ld"af secunsiad 72 \i Otras actividades 52, NGmero
46, Cédigo: 47, Fecha Inicio actividad: 48, Cogjga] x\(‘g.\ b:rls‘m;{:i{mv- d: 50. Cédigo: 1 2 51. Cédigo establecimientos
8,2,9,9|[2 01 3]0 2[1 3] |[4,7{d )] 2701 €IQ 6]t 5 47,28 i o bl [TTo

P C O "\l‘*ﬁaséonsabsuaaues. Calidades y Atributos

1 2 | 9| & 5 f'ﬁ 0 [ 11| 12| 13| 14|15 | 18] 17| 18] 19202 |22 20[272
/ \- 1
53.Cédigo:| 1,212 2| | a))

u,)@'
O
it 1@entas regimen simplificado

Obligados aduaneros Exportadores

| 5 5 B B =8 = B 5 | JlJI]!I]I 1 L L d Ll

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10
55.Forma | 56, Tipo Servicio | 2 3
L1 131161

1
) T O O T O e OO

57. Modo
" 12 13 14 15 16 17 18 19 20 D D D—Llj I_, L‘[
- sorc ] [
A Ml S M A S 0 0 e 0 1 ) s
IMPORTANTE: Sin perjuicio de las lizaci a que haya lugar, la Inscripcién en el Registro Unico Tributario -RUT-, tendrd igencia i I

Para uso exclusivo de la DIAN

59, Anexos: D NO E 60. No. de Folios; | |0| 61, Fecha: I2 01 8]0 ?!‘1 Tl

La informacidn cx ida en el formulario, serd bilidad de quien lo suscribe y en Sin perjuicio de las verificaciones que la DIAN realice.
consecuencia corresponde exactamente i Ia realldad por lo anterior, cualguier falsedad o Firma autorizada:

inexactitud en gue incurra podrd ser sancionada.
Articulo 18 Decreto 2460 de Noviembre de 2013
Firma del solicitante:

54, Cddigo:

yen ia no se exigird su renovacion

984, Nombre VILLAZON RODRIGUEZ MARIO DE JESUS
985, Cargo: CONTRIBUYENTE

Fecha generacion documanto PDF: 01-10-2018 04:51:42PM
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i | AN N: Formulario del Registro Unico Tributario

FOR UNA COLOMEIA MAS HONESTS

2, Ccncepto' D|2| Actualizacion

4. Nimero de formulario 14807664880
(415)7707 4 4 0 1480766488 0
5. Nimero de Identificacién Tributaria (NIT) 6. DV | 12. Direcclén seccional )jﬂuzon electrénico
90006 05 6 2| g |meuesosyadusnasceVaeupar ﬁ /',2
IDENTIFICACION = /

24. Tipo de contribuyente 25, Tipo de documento 26. NUmero de |dentificac = 27. Fecha expadicion
Persona juridica 1 Q /f)

Lugar de expedicion 28, Pais 29, Departamento < > gﬁusﬁjmuh’mpm

31, Primer apaliido 32, Segundo apellido 33. Primer nombre < ( < Mé nombres
//
35, Razon social
KANKUAMA IPSI /ZN : %
36. Nombre comercial 37” ig e /
/2
/)-Lwcléﬂ/?m\?
48, Pals 39. Departamento /"\ \) 40. Ciudad/Municipio
COLOMBIA 1 6 9 |Cesar 2 0 | Vvalledupar 001
41, Direccidn principal
CR19 22 A 25BRR PRIMERO DE MAYO A(@
42. Correo electrénico kankuamaips @ gmail.com // \// /
43, Cédigopostal 2 0 0 0 1 s, mefmdg\ A,g/'\\, 580388 64 Telslono 2 5805348
\CLASIFICACION
Acﬁv}dkd-eg_onémict!‘\ W Ocupacién
Actividad principal A v&:{ad Otras actividades 52, Nmero
46. Cddigo 47. Facha inicio actividad 48. Codigo g5 Fscha'{ Icm 50, Cédigo 1 2 51. Cddigo eslablecimientos
lse21)[2005,1201]||s mofl \zﬁfw | [ | L]

SN LS ‘%}punsabmdaeas, Calidades y Atributos

0 1 13 14 15 18 17 18 13 20 21 22 23 24 25 26
530w'90|6 l? £ f14|1&ﬁj$ﬂ\%\§ | 5, U R O O O O |

06- Ingresos y patrimonio. \\ /’
07- Retencién en la fuente a titulo de'\rent

09- Retencién en la fuente en el imp U

14- Informante de excgena {

16- Obligacion facturar por ingresos biene @

42- Obligado a llevar contabilidad
\2 - Facturador electrénico Q ;
Obli‘é‘udés aduaneros Exportadores
1 2 3 4 5 L] 7 8 ) 10
1 ‘ | \ ‘ ‘ ‘ ‘ l | 55. Forma 56. Tipo Servicio 1 2 3

54. Codigo ]57. Modo | |

1" 12 13 14 15 16 17 18 19 20

I I T N I I o ] |
IMPORTANTE: Sin perjuicio de las lizaci a que haya lugar, la inscripcion en el Registro Unico Tributario -RUT-, tendrd vigencia i idayen ia no se exigird su renovacién
Para uso exclusivo de la DIAN

59. Anexos Sl D NO m 60. No. de Folios: E’ &1. Fecha |2022-01 -21/11:08; 51 ]

La informacidn suministrada a través del formulario oficial de inscripcidn, actualizacidn, suspensidn
y cancelacién del Registro Unico Tributario {RLIT} debeni sar nxac!n ¥ veraz; en caso de constatar
inexactitud en alguno de los datos sumir 58 1 los pi tos administrativos
sancionatorios o de suspensidn, segun el caso,

Paragrafo del articulo 1.6.1.2.20 del Decreto 1625 de 2016

Firma del solicitante: 984, Nombra V”.LAZON HODHJGUEZ MAR'O DE JESUS
985. Cargo Representante legal Certificado

Sin perjuicio de las verificaciones que la DIAN realice.
Firma autorizada:

Fecha generacidn documento PDF: 06-08-2022 09:49:00AM
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FOR UNA COLOMBIA MAT HONESTA

Formulario del Registro Unico Tributario

Espacio reservado para la DIAN

4. Nimero de formulario

Pagina

MW

2 de ]

Hoja 2
14807664880
0014

P |

5. Numero de Identificacion Tributaria (NIT})

6.0V

12. Direccién seccional

jﬁ. ] uzoén electrénico

o

9 0006056 2|9 Impuesios y Advanas de Valiedupar
Caracteristicas y f '\\J / K% S
= 7
62. Naturaleza 3 63. Formas asociativas lico de orden nacional, departamental, |2 3
65. Fondos 66, Cooperativas
68, Sin personeria juridica €9, Otras organi no clasificadas 2
Constitucién, Registro y Ultima Reforma Composicién del Capital
Documento 1, Constitucién .",\ otq
71. Clase 08 & STl 82, Nacional 100 %
72, Némero 1007 /N Q
73. Fecha 20051201 /\\ ~ / /_\\/ B3, Nacional piblico 1019 0 %
74, Ndmero de notaria N \\) K@
75. Entidad de registro 09 L) i 84. Nacional privado 0 g %
78. Fecha de registro " g
g ( /S /f\‘\ .
. No. Matricula mercantil (//\) Al\ N ) }
78, Departamento 20 \// / ey
79. CludadMunicipio 0 0 1 ( ,f;- 85. Extranjero 0 %
Vigencia Y . '{:__/ 86. Extranjero pdblico 0. 0 %
80. Desde 200561201\~ /H
81. Hasta 299912 U\i_s\ d? ' 87. Extranjero privado 0. 0 %
Foa
N7 N Entidad de vigliancia y control
88. Entidad de vigilancia y control S \>
Superintendencia Nacional de Salud () \/\\ ] 10 1
/( '.:' /"‘) N Estado y Beneficio
Iterm 89, Estado actual \ e .w,-f:eché combio de' estado 91, Nimaro de Identificacion Tributaria (NIT) g2. DV
T /r——.\\ N
1 8 4 |270°1.8,0 1.0 1]
L 7 §
=
2 /AN i
® N
3 -\{"/ L I l
‘ f ey
5 | L 1 | %
Vinculacién econémica
gaﬁﬁgﬁgm 94. Nombre del grupo econdmica yio em; ﬁé[!r:l:rg rgn::l%;:(:lr;hhciﬁm Tributaria (MTjge’a  gg py.

§7. Nombre o razén social de la matriz o controlante

170. Numaro de identificacion tributaria

171. Pais
otorgado en el exterior

172. Numero de Identificacidn tributaria
socledad o natural del exterior con EP

173. Nombre o razdn social de la sociedad o natural del exterior con EP
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D l A N Formulario del Registro Unico Tributario

POR UNA COLOMEIA MAS HONESTA Representacion
Pégina 3 e 6  Hoja3
Espacio reservado para la DIAN 4, Nimero de formulario 14807664880
'mn{??ﬂ 212 {IQI 4180 n M}‘JHIBO'!!IGI-B!IJ
5. Numero de Identificacion Tributaria (NIT) 6. DV | 12. Direccién seccional . K& fBuzén electrénico
0006608 6 2| |=ememrAbumdindes ﬁ“\ /2
Representacién \ S/ /‘ A\/\
98. Representacion 99. Fecha inicio ejercicio representacitn
REPRS LEGAL PRIN 18 |2 018 (@ﬂ (
100. Tipo de documento 101. Nomero de identificacidn "\‘\\/ (ﬁ;L)) »)mrﬁumero de tarjeta profesional
CéduladeCiudadani 1 3 [{ 1 3 3 5 9 &8 5 9 2
L 104, Primer apellido 105. Segundo apaliido 106, Prlm bre \ } (( 107. Otros nombres
VILLAZON |HODFHGUEZ |MAFI)Q !DE JESUS
108. Numero de Identificacion Tributaria (NIT) 108, DV | 110. Razdn soclal representante Iagll/ \)
| NS Q\

98. Representacin 99, Fecha Iniclo ejercicio represes *-:./
0@ Q\\ |

,"\I 100. Tipo de documento 101, Ndmero de identificacion ™, V( > \) 102. DV | 103. Numero de tarjeta profesional
’ !
2 N L) |
104. Primer apellido 105. Segundo apellido & o 108, ansr‘qﬁ\ébm 107. Otros nombres
i /2. A

108. Nomero de Identificacién Tributaria (NIT) 109, OV[ 110, Razén %y}té%j
= ; B = ~
98, Representacion 98, FWr@uén i L
100. Tipe de documento 101. Numero de identific: \w \/ 102. DV | 103. Ndmero de tarjeta profesional
:\, r |

104, Primer apellido 105, Sag%lh o 106, Primer nombre 107. Otros nombres
108, NOmero de Identificacién Tributaria (NIT) \% “ n‘.“kabn\mal representante legal
ol

N

98. Representacion Q} J [4a, Pacha inicio efercicia representacion
7PN, L]

100. Tipo de documento W de @2 102. DV | 103. Numero de tarjeta profesional
el |

4 =

104, Primer apellido 105: kJundu apellido 106. Primer nombre 107. Otros nombres

r\ 108. Numero de Identificacién Tributari @ ‘109 DV 110. Razén social representante legal
98, Representacion 89. Fecha inicio ejercicio representacion
1 1 L |

100. Tipo de documento 101. Ndomero de identificacion 102, DV | 103, Numero de tarjeta profesional
s |

104. Primer apellido 105. Segundo apellido 106, Primer nombre 107. Otros nombras

108. NUmero de Identificacidn Trioutaria (NIT) 109, DV | 110. Razdn soclal representante legal

l
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Formulario del Registro Unico Tributario
Socios ylo Miembros de Juntas Directivas, Consorcios, Uniones

Pagina 4 g 6 Hoja 4
Espacio reservado para la DIAN 4, Numero de tormulario 14807664880
ml uﬂ.} 2124 lnil J]SN m “}4307![&88 o
Lok
5. Nimero de Identificacion Tributaria (NIT) 6. DV | 12, Direccidn seccional Kﬁk'yiuzdn electronico
9 80/ 0 6 .4 .8 5 p|g| eerriiunedisiows N /22 .
Socios y/o Mi de Juntas Directivas, C ios, Uni T _.L il ‘F/‘ A(./\\\\
111. Tipo de documento 112. Numero de identificacién _ 134,V 1 ; Nmi?ﬂfgrﬁ}nv 4
CéduladeCiudada 1 3 |7 7 0 1 8 9 6 5 § 8
115. Primer apellido 116. Segundo apelliide 117, Primer nambm<\7 ( Enﬁms nombras
ARIAS |AR|AS |JA1ME NRIQUE
! 119, Razon soclal \>
O (O~
120. Valor capital del socio 121. % Participacidn m 123. Fecha de retiro
Vida: ‘\2 01 .
111, Tipo de documento 112. Numero da identificacién % ~o13. BV | 114, Nacionalidad
CéduladeCiudada 1 3 |7 7 0 2 6 6 7 2 /]% Q\ o COLOMBIA 16
() |115. Primer apelido 116. Segundo apellido 117. i @n\) 118, Otros nombres
MAESTRE |V1LLAZON A~ 10 ]ENRIOUE
2
118. Razdn social Q 2 <
/ 7 7o\
120. Valor capital del socio 121.% Parllc‘pacl k\‘ }szecha de ingreso 123. Fecha de retiro
@/Z " |2018,07.03| L
111. Tipo de documento 112, Nimero de Identificacion 113. DV | 114. Nacionalidad
CéduladeCiudada 1 3 |1 0 6 5 5 8 1 \i) % | COLOMBIA 16
115. Primer apellide 116. Segy liido *—-._) 117. Primer nombre 118. Otros nombres
, [GOMEZ |ARIAS C%mb /)% |JORGE |LUIS
118. Razén social N
(\
120. Valor capital del socio ©1 % P; 122, Fecha de ingreso 123. Fecha de retiro
/\\g 2018070 3| g
111. Tipo de documento 112, Nami r&ésld nificay 113, DV | 114, Nacionalicad
Cédula de Ciudadan{ 3 |7 /{) 4\.5> \ COLOMBIA 16
115, Primer apellido Sag apeliido 117. Primer nombre 118. Otros nombres
ARIAS o hj‘& IVICTOFI ]MANUEL
4
119, Razén social Q)
’.\ 120. Valor capital del socio : 121. % Participacion 122, Fecha de ingreso 123. Fecha de retiro
<<)) 2018070 3‘ ’ "
111. Tipo de documento 12 NMM identificacion 113, DV 114, Nacionaiidad
CéduladeCiudadan1 3 |4 9 7 2 1 9 2 3 I COLOMBIA 1 8
115. Primer apellido 118, Segundo apellido 117. Primer nombre 118, Otros nombres
: MONTERO ]BOLAEEO |ANA JLEONOH
119. Razdn social
120. Valor capital del soclo 121. % Participacién 122, Fecha de ingreso 123. Fecha de retiro

201807038

I -
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D ek | Formulario del Registro Unico Tributario

PON UNA COLOMBIA MAT HONESTA Socios y-'lo Miembros de Juntas Direcﬂ\fas, Consorcios, Uniones
» Pagina 5 de G Hoja 4
Espacio reservado para la DIAN 4. Numero de formulario 14807664880
/;- :
5. NUmero de Identificacion Tributaria (NIT) 6. DV | 12. Direccién secclonal ; ) 14, Buzén electrénico
900060056 2 .9 impuesios y Aduanas de Vallsdupar /[/—-u\\ /\‘Q ~\4‘_:/
Socios y/o Mi de Juntas Directivas, Consorcios, Uniones Temporales’ j {/\\
111. Tipe de documento 112. Numero de identificacién 1 { V1 \r Nagi
CéduladeCiudada 1 3 |7 5 7 4 2 7 B <L< FOLCKLX)) 169
115. Primer apellido 116. Segundo apellido 117. Primer nomDre 'f/.'dtrcs nombres
TORRES |MAESTHE ‘JOHN QEOBEHT
1

119, Razén social <</7\) (()5—/
1'\..
120. Valor capital del socio 121, % Participacion m j% 123. Fecha de retiro
Vi 7031 4| .

111, Tipo de documento 112. Numero de identificacidn % ‘“-‘Ll:!._DU 114. Nacionalidad
CéduladeCiudada 1 3 |7 7 1 8 3 5 2 3 /7% ’\\\ COLOMBIA 169

\ 115. Primer apellido 118. Segundo apellido & 117. g{ hre 118, Otros nombres
" IMAESTRE ]V!LLAZON |ANTON|O
2
119. Razdn social Q “_7

120. Valor capital de! socio 121.% Pamcupacl

kﬁ Fecha de ingreso 123, Fecha de retiro
//Z 2015122 2] )
111. Tipo de documento 112. Ndmero de Identificacién Kg % 113. DV | 114, Nacionalidad
CéduladeCiudada 1 3 |4 9 7 6 6 3 4 0 /\ ] COLOMBIA

115. Primer apellido 116. Segu lido 117. Primer nombre 118. Otros nombres

CARRILLO lMUNO&\/ :? \Y) |0FIFEL1NA !MEHCEDES
3 [175. Razon socil \\\S

120, Valor capital del socio K M 51 %P, __\3\/ 122. Fecha de ingreso 123. Fecha de retiro
2018070 3| |

111. Tipe de documento 112, Nimr d-e Id nll‘!lc 113, DV | 114, Naclonalidad
Cédula de Ciudadan { 3 9 0 \ COLOMBIA 160
115, Primer apeliido g:ESoguW apallido 117. Primar nombre 118. Otros nombras

ROMERO lDALMEH |DE JESUS

118, Razdn social

\ 120. Valor capital del socio < 121, % Participacién 122, Fecha de ingreso 123. Fecha de retiro
Q 2018070 3] |
111, Tipo de documento 112. Narmierd de Identficacion 113, DV | 114. Nacionalidad

|

115. Primer apellido 118. Segundo apellido 117. Primer nombre 118. Ctros nombres

5 |

119, Razdn social

120. Valor capital del socio 121, % Participacién 122. Fecha de ingreso 123. Fecha de retiro

e u | -
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FOR UNA COLOMBIA MAF HOMESTA

Formulario del Registro Unico Tributario

Espacio reservado para la DIAN

Revisor Fiscal y Contador
Pdgina 6 e 6 Hoja §
4. Numero de formulario 14807664880

5. Nimero de |dentificacién Tributaria (NIT)
9 0006056 2|8

6.0V

12, Direccidn seccional /
Impuesios y Aduanas de Valiedupar '/*\ @ .

\ }a.hu:ﬂn slectrdnico

Revisor Fiscal y Contador

124. Tipo de documento
Cédula de Ciudadania 1 3

125. Nimero de identificacién
1965 81

6 3 6 4

128, %\\?}Nﬁma;&d&@ ‘profesional
25 0838382°T

128. Primer apellido
MAESTRE

129. Segundo apellido
IAHIAS

130. Primer nombre
|ANDY

Y”{’pk e

132. NOomero de Identificacion Tributaria (NIT)

133.0V

l

134, Socledad o firma designada

AT

Revisor fiscal principal

185. Fecha de nombramiento

2022010 1]

KA

""--.__,

136. Tipo de documento

137. Ndmero de Identificacion

138. NUmero de tarjeta profesional

AN

140. Primer apellido

141, Segundo apellido

143, Otros nombres

144, Numero de Identlficacidn Tributaria (NIT)

Revisor fiscal supls.—-ﬂ(

1}& @Imar nQTgy
O\"T*z y
145. DV

Z
T2

147. Facha de nombramiento

BIN@7AN

156. NUmero de Identificacion Tributaria (NIT) <@

148. Tipo de documento 149, NUmero de identificacion B 150. DV| 151. NUmero de tarjeta profesional
CéduladeCiudadania 1 3 (3 6 5 7 1 1 /58 "‘i“ 6 4 6 80T
152, Primer apellido 153. Segundo‘apajitis—/ N\ 154, Primer nombre 155, Otros nombres

§ |ARZUAGA [GUTI@‘F\.\{X { <% IMARIA |LUCIA

E o eslgnada

159, Fecha de nombramiento
|2 00 6 0

((\b

Q

)
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MUNICIPIO DE VALLEDUPAR 1
SECRETARIA LOCAL DE SALUD

EALDIA ALcaLola
DEVALLEDUPAR DEVALLEDUPAR

Pagina 1 de 4

ACTA DE INICIO CONTRATO INTERADMINISTRATIVO No. SGR 1032 DEL 2023 CELEBRADO CON
KANKUAMA IPS-I

En la cludad de Valledupar, el diecisiete (17) de mayo de 2023, se reunieron: HOLMER ENRIQUE
JIMENEZ DITTA, identificado con la cédula de ciudadanfa No. 12.621.857, en calidad de Secretario Local
de Salud y SUPERVISOR del contrato en mencién actuando en nombre del MUNICIPIO DE
VALLEDUPAR, identificado con el NIT. 8000098911-8 de una parte como contratante; y por la otra MARIO
DE JESUS VILLAZON RODRIGUEZ, identificado con cédula de ciudadanfa No. 1.133.598.5692, en calidad
de Gerente y Representante Legal de KANKUAMA IPS-I, identificado con NIT. 800060562-9 vy, con el fin
de DAR INICIO a la gjecucion del contrato cuyos datos informativos se describen a continuacion:

1. INFORMACION GENERAL DEL CONTRATO:

i CONTRATACION DIRECTA

CD-SGR-1003-2023

CONTRATO INTERADMINISTRATIVO DE PRESTACION
DE SERVICIOS DE SALUD

SECRETARIA LOCAL DE SALUD

SGR-1032-2023
17 DE MAYQO DE 2023

PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD PARA
EJECUTAR LAS ACTIVIDADES DEL PLAN DE SALUD
PUBLICA DE INTERVENCIONES COLECTIVAS
ORIENTADAS A POBLACION INDIGENA KANKUAMA,
ENMARCADAS DENTRO DE LAS DIMENSIONES DEL
PLAN DE ACCION DE SALUD DEL MUNICIPIO DE
VALLEDUPAR - ANO 2023.
)| KANKUAMA IPS-|
900060562-9
Bl CIENTO TRECE MILLONES DE PESOS (§113.000.000,00)
@ MCTE.
EL MUNICIPIO pagaréa el valor del contrato en SIETE (7)
cuotas mensuales vencidas y UNA (1) ultima cuota
equivalente a los DIEZ (10) dias restantes, por el valor de las
actividades efectivamente ejecutadas en el respectivo mes
de conformidad con los precios presentados en la propuesta,
para lo cual debera aportar: - Informes de ejecucion y
servicios prestados (técnicos y financieros debidamente
cargados en la plataforma SECOP Il con todos los soportes) |,
- Informe de la supervision y Certificacion de la supervisién {
del contrato que apruebe el cumplimiento de este a entera
satisfaccion del municipio en cada perfodo, - Factura o
cuenta de cobro segun corresponda - Acreditacion del aporte
al sistema de seguridad social integral y obligaciones
%4l parafiscales v/o certificacion del revisor fiscal o representante

Carrera 8 No. 16b-51 — Segundo Piso - Centro.
e-mail: salud@valledupar-
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egal sobre el cumplimiento de dichas obligaciones. Nota 1:
El contratista debera presentar con su cuenta, los informes
| escritos por cada actividad ejecutada sobre el avance en la
i ejecucion contemplado en el anexo técnico, en los cuales
debe incluir certificaciones de las actividades realizadas y
cantidades entregadas; soportes, evidencias, planillas de
il asistencias, facturas, y/o deméas soportes, y un informe final
! en el cual se relacionen las actividades desarroliadas durante
la ejecucion del proyecto, acompanado de sus respectivos
| soportes, los cuales deberéan ser entregados a la Secretaria
| Local de Salud acorde a la normatividad vigente en archivo y
il en los formatos exigidos por la supervision del contrato y
| cargados en su Integridad y calidad en la plataforma SECOP
§ 11, Nota 2: El contratista debera presentar con su cuenta, los
i documentos contractuales del equipo de trabajo dispuesto
| para la ejecucion del presente contrato, con sus respectivos
| soportes o constancias de pagos y actividades realizadas,
los cuales deberén ser entregados a la supervision del
| contrato y cargados en su integridad y calidad en la
| plataforma SECOP II, como requisito previo para el pago de
| la cuenta.

MUNICIPIO DE VALLEDUPAR

HOLMER ENRIQUE JIMENEZ DITTA

SIETE (7) MESES DIEZ (10) DIAS
17 DE MAYO DE 2023

JECUCIONTERAIE
EEECHA'DESTERMINACION & 26 DE DICIEMBRE DE 2023

Servicio de gestion del riesgo para abordar | oq _ 5 35 02 02,009.19.05.23.15.01-32

condiciones crénicas prevalentes $20.000.000.00
Servicio de gestion del riesgo en temas de ;
trastornos mentales 21-2.3.2.02.02:009.19.05.22.18.01-32 $20.000.000,00

Servicio de gestion del riesgo para temas de
consumo, aprovechamiento bioldgico, calidad | 21-2.3.2.02.02.009.18.05.28.21.01-32

e inocuidad de los alimentos $25.000.000,00
Servicio de gestién del riesgo en temas de
salud sexual y reproductiva 21-2.3.2.02.02.008.18.05.21.24.01-32

$15.000.000.00

Servicio de gestion del riesgo para
enfermedades emergentes, reemergentes y | 21-2.3.2.02.02.009.19.05.26.42.01-32

desatendidas $10.000.000.00
Servicio de gestion del riesgo para
enfermedades inmunoprevenimes 21— 2.32020200919052?2701 -32

$8.000.000,00

Carrera 9 No, 16b-51 — Segundo Piso - Centro,
e-mail: salud@valledupar-cesar.gov.co
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Servicio de gestién del riesgo para abordar _ I
sltuaciones stuaciones endemo-epidémices | 21 ~ 2:3:2:02.02.009.18.05.43.54-32 $15.000.000,00
TOTAL DEL CERTIFICADO $113.000.000,00

4,

911

relacionados con la salud. | 21-2.3.2.02.02.008.18.05.21.24.01.32
Recursos de la Neacion - destinacion
especifica. $15.000,000,00
SCGP-Salud Publica
91122 - Servicio de la administracion publica | 21 -2.3.2.02.02.008.18.05.22.18.01.32
relacionados con la salud.
Recursos de la Nacién - destinacion
especifica.
SGP-Salud Publica $20.000.000.00
91122 - Servicio de la administracidn publica _
relacionados con la salud, | 21-
Recursos de la Nacion - destinacion | 2.3.2.02.02.009.19.05.23.15.01.32
especifica. $20.000.000,00
SGP-Salud Publica
91122 - Servicio de |la administracion publica | 21 -
relacicnados con la salud, | 2.3.2.02,02.008.19.05.26.42.01.32
Recursos de la Nacion — destinacion
especifica. $10.000.000,00
SGP-Salud Publica
91122 - Servicio de la administracién publica | 21 -
relacionados con la salud. | 2.3.2.02.02.002.19.05.27.27.01.32
Recursos de la Nacién - destinacién
especifica. $8.000.000.,00
SGP-Salud Publica
91122 - Servicio de la administracion publica | 21 -
relacionados con la salud. | 2.3.2.02.02.009.18.05.28.21.01.32
Recursos de la Nacion - destinacion
especlfica.
SGP-Salud Publica $25.000.000,00
91122 - Servicio de la administracion publica | 21 -2.3.2.02.02.009.19.05.43.54-32
relacionados con la salud.
Recursos de la Nacidn - destinacion
especlfica. ! $15.000.000,00
SGP-Salud Publica
TOTAL $113.000.000,00

POLIZA:

De conformidad con lo senalado en la artfculo 2.2.1.2.1.4.5 del Decreto 1082 de 2015, en la
contratacion directa no sera obligatoria la exigencia de garantlfas, razon por la cual la entidad se
abstiene de requerirla, teniendo en cuenta ademas que por el valor del contrato y las actividades
desarrollar los riesgos resultan ser mfnimo, y atendiendo la naturaleza del objeto de contrat

tratédndose de un contrato interadministrativo, el municipio de Valledupar no exige la prestacién de
garantfas de conformidad con el artfculo 7 de la Ley 1150 de 2007.

Carrera 9 No. 16b-51 — Segundo Piso - Centro.
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5. TRIBUTOS MUNICIPALES:

Contratos interadministrativos estdn exentos del pago de impuestos

De acuerdo con la ORDENANZA No. 086 del 28 de diciembre de 2012. POR MEDIO DE LA CUAL SE
EXPIDE EL ESTATUTO DE RENTAS DEL DEPARTAMENTO DEL CESAR, en su artfculo 182:
“Excepciones. Excepluase del uso de todas las estampillas, los siguientes actos o documentos: literal £,
Contratos que correspondan al régimen subsidiado de salud, acciones de salud ptblica o atencion
en salud a pobres no asequrados.”, este conltrato se exceptua del pago de impuestos porque dentro
de sus obligaciones desarrolla acciones de salud publica de acuerdo con la Ley 1122 del 9 de enero de
2007, capitulo VI articulo 32 que expone: “De la salud publica. L salud publica esta constituida por el
conjunto de politicas que buscan garantizar de una manera integrada, la salud de la poblacicn por medio
de acciones de salubridad dirigidas tanto de manera individual como colectiva, ya que sus resultados se
constituyen en indicadores de las condiciones de vida, bienestar y desarrollo del pals. Dichas acciones
se realizardn bajo la reclorla del Estado y deberdn promover la participacion responsable de todos los
sectores de la comunidad.”

A su vez el ACUERDO No. 015 del 15 de noviembre de 2018, POR MEDIO DEL CUAL SE. EXPIDE
EL ESTATUTO DE RENTAS MUNICIPAL el CAPITULO Xl en el articulo 171, nos dice gue estan
exentos de pago de la estampilla PRO CULTURA; los contratos o convenios interadministrativos.

De igual forma el capitulo X1l EN SU ARTICULO 184 nos habla de las exclusiones en cuanto a la
estampilla BIENESTAR DEL ADULTO MAYOR el cual nos dice: que estan exentos de estos pagos los
contratos o convenios interadministrativos.

Y el capitulo XIll nos habla de la estampilla Universidad Popular del Cesar y en su articulo 194 1 nos
sefala que estan exentos de pago los convenios interadministrativos.

Para constancia ge lo anterior, se firma el presente documento bajo la responsabilidad expresa de los que
intervienen en gfia.

MARIQ DE J LAZON RODRIGUEZ
renté de KANKUAMA IPS-|

ProYecto: Laura Margarita Carrillo Castro — Abogada SLSE,

Carrera 9 No. 16b-51 — Segundo Piso - Centro.
e-mail: szlud@valledupar-cesar.qov.co



ALCALDIA
DE VALLEDUPAR

MUNICIPIO DE VALLEDUPAR

SECRETARIA GENERAL VALLE_QH{’AE

DOCUMENTO

COMPLEMENTARIO AL CONTRATO ELECTRONICO

INTERADMINISTRATIVO DE PRESTACION DE SERVICIOS No. SGR-1032 DE 2023
CELEBRADO ENTRE EL MUNICIPIO DE VALLEDUPAR Y KANKUAMA IPS-I| CON

NIT 900060562-9.

Contrato No.

SGR-1032 DE 2023

Proceso No. CD-SGR-1003-2023

Entidad MUNICIPIO DE VALLEDUPAR

Nit: 800.098.911-8

Contratista KANKUAMA IPS-|

NIT. 900060562-9

R. Legal MARIO DE JESUS VILLAZON RODRIGUEZ
C.C. No. 1.133.599.592

Entre los suscritos

LUIS ENRIQUE GALVIS NUNEZ, domiciliado en la ciudad de

v

™~

Valledupar, quien se identifica con la cédula de ciudadania nimero 77.186.812 en su
calidad de Secretario General del MUNICIPIO DE VALLEDUPAR, debidamente delegado
para suscribir contratos, mediante Decreto No. 000372 de abril 22 del 2021 y 000009 del 07
de enero de 2022 emanado del Despacho del Sefor alcalde y quien en adelante para todos
los efectos legales y contractuales del presente contrato se denominara MUNICIPIO DE
VALLEDUPAR, de una parte; y de otra parte MARIO DE JESUS VILLAZON RODRIGUEZ,
identificado con la cedula de ciudadania ndmero 1.133.599.592 en calidad de Gerente y
Representante Legal de KANKUAMA IPS-l, segun consta en acta de posesidn de fecha
03 de julio del 2021, quien en adelante y para todos los efectos del presente contrato
se denominara KANKUAMA |PS-l, hemos acordado celebrar el presente documento
complementario al CONTRATO INTERADMINISTRATIVO ELECTRONICO, previa las
siguientes consideraciones: 1) Que el Municipio de Valledupar formulé y priorizé el
proyecto denominado “IMPLEMENTACION DEL PROGRAMA SALUD INTEGRAL EN
ORDEN VIGENCIA 2023 DE LA SECRETARIA LOCAL DE SALUD DE VALLEDUPAR”,
bajos los cédigos BPIN: 2023200010015. 2) Que la Secretaria Local de Salud elabord
estudios previos donde justificé la necesidad de la celebracion del Contrato
Interadministrativo 4) Que en municipio de Valledupar presta sus servicios la IPS-|
KANKUAMA, la cual cuenta con la capacidad técnica, operativa y con la experiencia para
ejecutar las actividades de los componentes del proyecto priorizado antes anotado 5) Que
a través del contrato se busca ejecutar las acciones previstas en el Plan de Intervenciones
Colectivas PIC vigencia 2023 para beneficiar a la poblacion indigena KANKUAMA 6) Que
como respaldo financiero del aporte del municipio para la ejecucion del componente del
proyecto priorizado se expidié el CDP N°® 1102 del 24 de febrero del 2023 7) Que, por lo
anterior, las parteshemos decidido sujetarnos a las siguientes dausulas:

CLAUSULAS

PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD PARA EJECUTAR LAS
ACTIVIDADES DEL PLAN DE SALUD PUBLICA DE
INTERVENCIONES COLECTIVAS ORIENTADAS A POBLACION
INDIGENA KANKUAMA, ENMARCADAS DENTRO DE LAS
DIMENSIONES DEL PLAN DE ACCION DE SALUD DEL
MUNICIPIO DE VALLEDUPAR - ANO 2023.

1. Objeto:

El contratista, acorde con las actividades contempladas en el
Proyecto Plan de accién de Salud vigencia 2023, se obliga con la
Secretaria Local de Salud, a cumplir con el desarrollo de las
siguientes actividades contenidas en el anexo 01, que hace parte del
presente estudios previos.

En el referido estudio, Implementacién del Plan Territorial de Salud
vigencia 2023, la Secretaria Local de Salud estructurd los costos de
todos los elementos que se requieran para la cabal ejecucién de las
acciones y logro de las metas previstas. Para esto, se tuvieron en
cuenta los siguientes componentes:

1.1. Alcance del
Objeto:

- Los costos directos para el desarrolio y prestacién del bien o
servicio, tales como: talento humano (segun perfiles, cargas,
dedicacion, tiempos de ejecucion, etc.), insumos, medicamentos,
logistica, herramientas tecnoldgicas, etc.

Pagina 1|11
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- Los costos indirectos de la gestiéon u operacion, tales como
papeleria, carnetizacion, impresos, llamadas, servicios publicos,
gestion administrativa y presupuestal (elaboracién de contratos,
gestién del presupuesto), seguros, costos bancarios, impuestos, etc.

- Se establecié un costo global por la entrega de productos o
realizacion de acciones o cumplimiento de metas, coberturas o
resultados (o la unidad que se estime pertinente), el cual incluiria los
componentes antes descritos. Asi, el valor a pagar sera el valor
pactado por unidad de servicio o producto, independientemente de
que la operacion finalmente cueste més o menos, (dentro del rango
de los riesgos previstos).

2) Plazo:

El plazo de ejecucion sera de SIETE (7) MESES Y DIEZ (10) DIAS.
El término comenzara a contarse desde el inicio de la ejecucion en la
plataforma SECOP I, previa expedicion del Registro Presupuestal.

2.1) Vigencia del
contrato

La vigencia del contrato se contara desde el perfeccionamiento y
hasta la liquidacion del mismo.

3) Obligaciones de
las Partes:

OBLIGACIONES GENERALES DEL CONTRATISTA

Las obligaciones del CONTRATISTA frente al MUNICIPIO seran las
siguientes:

1. Cumplir con el objeto del contrato y todas las especificaciones
tecnicas con plena autonomia técnica, financiera vy
administrativa y bajo su propia responsabilidad y riesgo, de
modo que no existe ni existira ningln tipo de subordinacién, ni
vinculo laboral entre EL CONTRATISTA y el Municipio de
Valledupar.

2. Dar a conocer al MUNICIPIO DE VALLEDUPAR, cualquier
reclamaciéon que indirecta o directamente pueda tener algin
efecto sobre el objeto del Contrato o sobre sus obligaciones.

3. Contar y poner a disposicidén todos los medios, herramientas y
materiales necesarios para la debida ejecucion del objeto
contractual, asi como la presentacién de informes, reportes y
evidencias en medio digital y fisica.

4.  Realizar y reportar el cargue a la plataforma del SECOP |l el
pago de los impuestos requeridos por el Municipio de
Valledupar, dentro de los diez (10) dias habiles siguientes a la
suscripcion electrénica del contrato entre las partes, asi como
todos aquellos documentos requeridos en la ejecucion.

5. Adoptar las normas establecidas por el gobierno nacional,
sobre los Protocolos vigentes en medidas generales de
bioseguridad para mitigar, controlar y realizar el adecuado
manejo de la pandemia del Coronavirus COVID-19,
establecidos por el Ministerio de Salud y Proteccién Social.

6. Cumplir con los aportes al sistema de seguridad social de
conformidad en el articulo 50 de la Ley 789 de 2002, 828 de
2003 2002 y el Articulo 23 de la Ley 1150 de 2007. Para cada
pago de conformidad con normatividad antes sefialada, en la
ejecucion del Contrato, el Contratista debera acreditar,
mediante la presentacion de los respectivos comprobantes de
pago, el cumplimiento de las obligaciones frente al Sistema de
Seguridad Social Integral.

T Guardar estricta reserva y confidencialidad sobre Ila
totalidad de la informacidn que sea recibida en desarrollo del

Pigina 2[11
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10.

11.

12.

13.

14.

15.

objeto de contrato y sobre toda la informacién y documentos
que tenga acceso, maneje en desarrollo de su actividad o que
llegue a conocer en desarrollo del contrato y que no tenga
caracter de publica. En consecuencia, se obliga a no divulgar
por ningin medio dicha informacion o documentos a terceros,
sin la previa autorizacion estricta del Municipio de Valledupar.
Mantener correctamente actualizados cada uno de los sistemas
de informacién que maneje en desarrollo de su actividad.
Asumir un buen trato para con los demas colaboradores
internos y externos del Municipio de Valledupar, y actuar con
responsabilidad, eficiencia y transparencia.

Presentar informes mensuales de las actividades realizadas en
cumplimiento de lo pactado en el contrato.

Colaborar con el Municipio de Valledupar en el suministro y
respuesta de la informacion correspondiente, a los
requerimientos efectuados por los organismos de control del
Estado Colombiano en relacién con la ejecucién, desarrollo o
implementacion del contrato objeto del presente documento.
Entregar al supervisor los informes documentos elaborados en

cumplimiento de las obligaciones contractuales y archivos a su
cargo, organizados, rotulados y almacenados, atendiendo los
estandares y directrices de la gestion documental, sin que ello
implique exoneracion de la responsabilidad a que haya lugar
en caso de irregularidades. (Articulo 15 de la Ley 594 de
2000).

Realizar el cargue en tiempo real y mensual en Sistema
Electrénico de Contratacion Publica (SECOP 1) los informes de
actividades, cuentas de cobro, evidencias y todos los
documentos producidos durante la ejecucion del contrato.
Responder por sus actuaciones y omisiones derivadas de la
celebracion del contrato y de la ejecucion de este, de
conformidad con lo establecido en la Ley 80 de 1993, Ley 1150
de 2007 y sus Decretos Reglamentarios.

Obrar con lealtad y buena fe en las distintas etapas
contractuales evitando dilaciones o en trabamientos tanto en el
cumplimiento de los requisitos de ejecucidn como en el
desarrollo del contrato.

OBLIGACIONES DEL MUNICIPIO DE VALLEDUPAR

Son obligaciones del contratante las siguientes:

1.

En virtud del presente contrato EL MUNICIPIO se reserva el
derecho de ejercer vigilancia sobre el mismo a través de la
Secretarfa Local de Salud y se obliga para con el contratista a
pagar el valor del contrato en la forma convenida.

Garantizar que las ejecuciones de las intervenciones colectivas
a nivel municipal se realicen en el marco de los principios
rectores del ejercicio de la Competencia, definidos en la
Resolucion 518 de 2015.

Verificar si el contratista se encuentra al dia con el Ultimo pago
al sistema de seguridad social integral (salud, pensién, ARL y
parafiscales cuando a ello haya lugar).

Padgina 3|11
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10.

1%

Monitorear y evaluar, tanto la ejecucién técnica, financiera y
administrativa como los resultados en salud alcanzados a
través del plan de salud plblica de intervenciones colectivas
municipal. En funcién de los resultados de este, podra aplicar
las glosas o sanciones correspondientes en el marco de lo
pactado en el contrato.

Brindar al Contratista en forma oportuna la informacién y
elementos que éste requiera para el desarrollo de sus
actividades contractuales.

Realizar en forma oportuna los pagos acordados en el presente
contrato.

Tratar con respeto y profesionalismo al Contratista y sus
agentes y exigir igual trato para estos, por parte de sus
empleados o subalternos y de los demas contratistas de la
entidad.

Verificar que el contratista cargue mensual en Sistema
Electrénico de Contratacién Publica (SECOP 1) los informes de
las actividades y todos los documentos producto de la
ejecucion del contrato,

Remitir al Ministerio de Salud y Proteccion Social y al
departamento los informes que sean requeridos con respecto a
la planeacién, ejecucion, monitoreo y evaluacion del PIC.
Verificar que se estén adoptando las normas dispuestas por el
gobierno nacional sobre los Protocolos vigentes en medidas
generales de bioseguridad para mitigar, controlar y realizar el
adecuado manejo de la pandemia del Coronavirus COVID-19,
establecidos por el Ministerio de Salud y Proteccion Social.
Asignar un supervisor al contrato quien velara por el
cumplimiento de este.

OBLIGACIONES ESPECIFICAS DEL CONTRATISTA

1.

Ejecutar y responder directamente por el desarrollo de las
actividades contratadas, segun lo establecido en las
especificaciones técnicas de los presentes estudios
previos, y las condiciones técnicas (anexos y fichas
técnicas), lineamientos y metas definidas por el Municipio
de Valledupar.

Garantizar la disponibilidad del talento humano exigido por
el Municipio, por el tiempo acordado y segun lo previsto
en el numeral 18.1 del articulo 18 de la Resolucion
000518 de 2015, modificado por la Resolucion 000295 de
2023, asi como los diferentes recursos de caracter técnico
y tecnolégicos que se requieran para el desarrollo y
cumplimiento de las acciones contratadas segun el
numeral 18.4 de la precitada resolucion.

Ejecutar el PIC con activa participaciéon social,
apoyandose y articulandose con grupos, organizaciones y
redes sociales y comunitarias; organismos no
gubernamentales o de base comunitaria con experiencia
en temas de salud.

Ejecutar las intervenciones colectivas asegurando que el
lugar donde se realicen cumpla con condiciones dptimas

Piagina 4|11
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10.

1l

12

13.

14,

16.

17.

18.

19.

de capacidad, accesibilidad, amplitud, comodidad,
iluminacion, limpieza y ventilacién.

Disponer de areas de trabajo con las condiciones fisicas y
sanitarias necesarias para que el talento humano que
ejecuta las intervenciones colectivas planee, monitoree y
evalle los resultados de estas.

Elaborar e implementar un procedimiento para la
documentacién de las acciones a desarrollar en el marco
del PIC.

Elaborar e implementar un proceso para el monitoreo y
evaluacion del PIC que se le van a contratar.

Presentar informes mensuales sobre ejecucion técnica y
financiera al Municipio de Valledupar, y cuando cualquier
ente de control o autoridad competente lo requiera.
Manejar los recursos destinados para el PIC en una
cuenta bancaria exclusiva hasta la firma de la liquidacién
del convenio o contrato, los recursos alli depositados sdlo
podran ser utilizados para el pago de los bienes o
servicios que se requieran para la ejecucion de las
intervenciones contratadas.

Garantizar el desarrollo de procesos de veeduria
ciudadana en la ejecucién de las intervenciones colectivas
y documentar e implementar un proceso para la rendicion
de cuentas.

Participar en los espacios de analisis y de trabajo
convocados por la Secretaria Local de Salud, entidad con
quien se debera acordar y coordinar la programacion y el
desarrollo de las actividades.

Garantizar el talento humano que coordinara y ejecutara las
intervenciones colectivas. La definicion de los perfiles debe
hacerse previendo el cumplimiento de condiciones de idoneidad
técnica para alcanzar los objetivos de la intervencién, que
incluya profesionales, técnicos, tecndlogos o auxiliares de la
salud o de ofras areas del conocimiento requeridos segun el
tipo de intervencién.

Efectuar los ajustes institucionales necesarios para poder
responder a las condiciones de la demanda de la
poblaciéon beneficiaria, bajo los criterios de calidad,
oportunidad y equidad, dentro de la red de servicios que
ofrezca esta entidad.

Implementar estrategias educativas continuadas a la
comunidad objetivo de atencion.

Realizar la caracterizacion, identificacion y seguimiento de
riesgos individuales, familiares y comunitarios de los
usuarios por edad, sexo raza y etnia.

Inducir la demanda de servicios de los eventos priorizados
y aquellos que ocasionen un alto impacto en salud
publica.

Cumplir con las caracteristicas de calidad de las
intervenciones colectivas contenidas en el articulo 10 de
la Resolucién 000518 de 2015.

Brindar fortalecimiento de las actividades territoriales a
nivel de promocion y prevencion de la salud en el
Municipio de Valledupar.
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20. Desarrollar las diferentes actividades descritas en el PIC
en virtud del contexto y los lineamientos dados en el
anexo técnico de la Resolucion 000518 de 2015.

21. Apoyar la alimentacién mensual de la herramienta de
seguimiento contractual para la cuantificacion de
ejecucion de actividades y caracterizacion poblacional de
la sectorial salud, diligenciando el/los formatos/s
indicado/s por la supervision; asi como el cargue de
documentos de ejecucion del contrato y cumplimiento de
seguridad social, en SECOP Il en tiempo real.

22. Conformar los equipos basicos en salud para la ejecucién
de las intervenciones dentro del marco de la Atencidn
Primaria en Salud — APIS.

23. Realizar las intervenciones colectivas con base en los
lineamientos del Ministerio de Salud y de la Proteccién
Social en el marco de la Estrategia de Atencion Primaria
en Salud — APIS.

24. Las demds actividades que le sean asignadas por el
supervisor en cumplimiento de su objeto contractual.

Paragrafo: Para que las actividades antes enunciadas puedan
producir un efecto positivo en la consecucion de las metas de
productos y de resultados asociadas a actividades detalladas
en el anexo técnico el cual hace parte integral del presente
Estudio Previo, es necesario realizar evaluacién a dichas
actividades por los resultados en las metas y no por el mero
cumplimiento de las mismas, a fin de garantizar el
cumplimiento de este contrato. A continuacién, se enumeran
las actividades o especificaciones técnicas, asi:

1. Realizar capacitaciones a joévenes y adultos educar en
los grupos con riesgo cardiovascular y metabdlico
identificados, para la adopcion de conductas protectoras
que logren disminuir y controlar los factores de riesgo de
la enfermedad cardio cerebro vascular, promover los
estilos de vida saludable y la adherencia al tratamiento,
entre ofros. Ulilizando estrategias didacticas para
incentivar a la poblacidon en acciones que permitan una
mejor calidad de vida a realizarse en la comunidad de la
Mina.

2. Realizar capacitaciones dirigidas a las comisiones de
salud, comisién de educacion profesionales de la salud
estudiantes y poblacién en general sobre signo de
alarmas y factores de riesgos en CANCER DE MAMA y
CUELLO UTERINO (2) CANCER DE ESTOMAGO Y
PROSTATA (2) en la comunidad de la Mina.

3. Realizar jornadas de salud dirigidas a nifias y nifios
menores de 5 afos en el corregimiento de la Mina para
identificar casos, canalizar y activacion de ruta en nifios
de 0 a 59 meses con desnutricién aguda, moderada y
severa identificados en la valoracién, actividad a realizar
por un equipo interdisciplinario (medico, nutricionista
enfermera y pediatra) el personal que realice las
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actividades contara todos los elementos de proteccion
personal. Las jornadas de salud se realizaran en el
marco de los aspectos técnicos de la resolucion 3280 de
2018. Las jornadas deben contar con mas de 2
intervenciones individuales o colectivas.

Realizar jornadas de salud dirigidas a nifias, nifios y
adolescente de 5 a 17 afos en las comunidades de
Atanquez, Guatapuri, La Mina y los Haticos para
identificar casos, canalizar y activar la ruta para
desnutricion aguda, moderada y severa en los casos
valorados y RPMS; La actividad se debe realizar por un
equipo interdisciplinario (medico, nutricionista enfermera
y pediatra) el personal que realice las actividades
contara todos los elementos de proteccion personal. Las
jornadas de salud se realizardn en el marco de los
aspectos técnicos de la resolucion 3280 de 2018. Las
jornadas deben contar con mas de 2 intervenciones
individuales o colectivas.

Realizar acciones de educacién para la salud dirigidas al
nucleo familiar de los hogares en el microterritorio sobre
prevencién, factores de riesgo, tratamiento y
seguimiento de la tuberculosis, asl mismo
recomendaciones de abordaje de la tuberculosis en la
comunidad de la Mina con la entrega de material
educativo en el marco de APS,

Realizar acciones de educacion para la salud dirigidas al
ntcleo familiar en la comunidad de la Mina en temas
relacionado con AIEPI y COVID 19, Contempla entrega
de material educativo en el marco de APS.

Realizar visitas de orientacion sobre la prevencion del
Dengue a través de charlas dirigidas al nucleo familiar
en las comunidades de la Mina con la entrega de
material educativo, en el marco de APS.

Realizar visitas para educar sobre leishmaniasis
dirigidas al nucleo familiar en las comunidades de la
Mina con la entrega de material educativo, en el marco
de APS.

Realizar programas radiales de 15 minutos cada uno
sobre ENFERMEDADES TRANSMITIDAS POR
VECTORES a través de la emisora comunitaria que se
emitira en vivo en el programa Salud Integral para la
permanencia cultural.

10.Realizar visitas dirigidas al nucleo familiar en las

11

comunidades de la Mina, para educar sobre chagas,
contempla la entrega de material educativo, en el marco
de APS.

.Realizar capacitaciones sobre enfermedades
inmunoprevenibles dirigidos a la comision de salud de
madres comunitarias y lideres, con la finalidad de
disminuir las enfermedades inmunoprevenibles en la
Comunidad la Mina con enfoque en APS.

12.Realizar visitas dirigidas al nucleo familiar de los

hogares del microterritorio de la mina, para la promocién
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de la salud mental y prevencién de riesgo en problemas
y trastornos mentales a través de los riesgos que se
identifique en el marco de las APS en las comunidades
de la Mina con la entrega de material educativo.
Contempla seguimientos de manera individual, familiar y
colectiva.

13.Realizar talleres educativos para la prevencién en salud
mental dirigidos a adolescentes, jovenes y adultos en los
colegios y comunidad en general del corregimiento la
Mina.

14.Realizar programas radiales de 15 minutos para abordar
la tematica de salud mental.

15.Realizar jornadas de tamizaje de pruebas rapidas para
VIH a grupos de riesgo, con la realizacion de cien (100)
pruebas en la comunidad la mina.

16.Realizar encuentro de saberes y transferencia de

conocimientos entre actores de la ruta de atencidn

materno perinatal intercultural en la comunidad de la

Mina.

Realizar didlogos de saberes intercultural para nifias

nifos adolescentes y jovenes en temas relacionados

con la importancia del territorio, materiales y su

importancia, sexualidad como principio de la vida y

cuidado propio asi mismo mantener la pedagogia propia

sobre los cuidados en la etapa del embarazo en las

comunidades de La Mina.

1.

4) Valor del | CIENTO TRECE MILLONES DE PESOS ($113.00.000) M/CTE.
contrato

.. | EL MUNICIPIO DE VALLEDUPAR cuenta con el Certificado de
4.1) Imputacién | . e
Presupuestal Disponibilidad Presupuestal No. 1102 del 24 de febrero del 2022,

con el cual se respalda financieramente su aporte.

5) Forma de pago

EL MUNICIPIO pagara el valor del contrato en SIETE (7) cuotas
mensuales vencidas y UNA (1) dltima cuota equivalente a los DIEZ
(10) dias restantes, por el valor de las actividades efectivamente
ejecutadas en el respectivo mes de conformidad con los precios
presentados en la propuesta, para lo cual debera aportar:
- Informes de ejecucién y servicios prestados (técnicos y
financieros debidamente cargados en la plataforma SECOP Il
con todos los soportes)

- Informe de la supervision y Certificacién de la supervision del
contrato que apruebe el cumplimiento de este a entera
satisfaccion del municipio en cada periodo,

- Factura o cuenta de cobro segtn corresponda

- Acreditacion del aporte al sistema de seguridad social integral
y obligaciones parafiscales y/o certificacion del revisor fiscal o
representante legal sobre el cumplimiento de dichas
obligaciones.

Nota 1: El contratista debera presentar con su cuenta, los informes
escritos por cada actividad ejecutada sobre el avance en la ejecucion
del proyecto, en los cuales debe incluir certificaciones de las

actividades realizadas y cantidades entregadas; soportes,
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evidencias, planillas de asistencias, facturas, y/o demas soportes, y
un informe final en el cual se relacionen las actividades desarrolladas
durante la ejecucion del proyecto, acompafado de sus respectivos
soportes, los cuales deberan ser entregados a la Secretaria Local de
Salud acorde a la normatividad vigente en archivo y en los formatos
exigidos por la supervisién del contrato y cargados en su integridad y
calidad en |a plataforma SECOP II.

Nota 2: El contratista deberd presentar con su cuenta, los
documentos contractuales del equipo de trabajo dispuesto para la
ejecucion del presente contrato, con sus respectivos soportes o
constancias de pagos y actividades realizadas, los cuales deberan
ser entregados a la supervision del contrato y cargados en su
integridad y calidad en la plataforma SECOP I, como requisito previo
para el pago de la cuenta.

6) Domicilio
contractual

Para todos los efectos derivados del presente Contrato, las partes
determinan como domicilio contractual la ciudad de Valledupar
(Cesar).

7) Lugar de
ejecucion:

El lugar de ejecucion del contrato es el MUNICIPIO DE Valledupar,

8) Supervision ylo
interventoria:

La supervision a la ejecucion del contrato sera ejercida por ellla
SECRETARIO LOCAL DE SALUD DEL MUNICIPIO DE
VALLEDUPAR, quien haga sus veces, o a quien este designe para el
efecto; esta Supervision estara encargada de verificar el
cumplimiento del objeto del contrato y todas sus obligaciones, dentro
de los téerminos previstos y tendra las responsabilidades y funciones
que senala la Ley y el Manual de contratacion del municipio, asi
como el numeral 1° del articulo 4° y numeral 1° del articulo 26 de la
Ley 80 de 1993 y demas normas establecidas sobre la materia,
durante todo el tiempo que dure la ejecucién del contrato, y tendra a
su cargo:

= Vigilar la correcta y oportuna ejecucion del contrato.

= Realizar el procedimiento de inicio de ejecucion del contrato en
la PLATAFORMA SISTEMA ELECTRONICO DE
CONTRATACION PUBLICA (SECOP Ii).

=  Expedir las certificaciones de cumplimiento parcial y total del
contrato. Adicionalmente, debera verificar y dejar constancia en
tales certificaciones del pago de los aportes realizados por el
Contratista al Sistema General de Seguridad Social Integral.

= Elaborar informes periédicos de verificacion de cumplimiento de
las actividades como requisitos para la realizacién del pago
respectivo.

= Informar a quien corresponda de los incumplimientos e
iregularidades que puedan presentarse durante el
cumplimiento de este.

* Velar por el cumplimiento de la publicacion oportuna en la
plataforma de informacion (SECOP Il,) de los documentos y
actos relacionados con la ejecucion del contrato y la actividad
contractual a su cargo.

= Verificar si el contratista se encuentra afiliado y al dia con el
ultimo pago al sistema de seguridad social integral (salud,
pension, ARL y parafiscales cuando a ello haya lugar).

» Las demas inherentes a la funcion desempenada.
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9) Garantias:

Conforme con lo establecido en el articulo 2.2.1.2.1.4.5. del decreto
1082 del 2015 y teniendo en cuenta la tipologia del presente
negocio, la calidad de las partes y el objeto se considera que no se
requiere el aporte de garantias.

10) Inhabilidades e
incompatibilidades

Para los efectos de los articulos 8 y 9 de la Ley 80 de 1.993,
teniendo conocimiento de las inhabilidades e incompatibilidades para
contratar de que tratan las disposiciones legales citadas y de las
responsabilidades legales de que tratan los articulos 26, ordinal 7, 44
y 52 de la misma norma, declaran por el presente documento, bajo la
gravedad de juramento no encontrarse en ninguna de tales
inhabilidades e incompatibilidades, el que se entiende surtido con la
suscripcién del presente Contrato .

11) Solucién
directa de
controversias
contractuales

Las partes en aras de buscar una agil, rapida y directa solucién a
las diferencias y discrepancias surgidas durante la ejecucion de los
objetivos del Contrato acudiran a los mecanismos de solucién
previstos en la ley y a la conciliacion, amigable composicion y
transaccion.

12) Relacion
laboral

Ninguna de las partes que participan en la ejecucién del presente
contrato podra alegar de la otra relacion laboral alguna, por tanto, no
existe régimen de solidaridad entre el MUNICIPIO Y KANKUAMA
IPS-l, en razén a que cada una responde por las obligaciones
establecidas en el Contrato .

13) Clausula
indemnidad del
municipio

Las Partes vinculadas al contrato se mantendréan indemnes entre si,
contra todo reclamo, demanda, accién legal, y costos que puedan
causarse o surgir por dafios o lesiones a personas o propiedades de
terceros, que se ocasionen durante la ejecucién del objeto de este
contrato.

14) Clausula de
cesion

Este contrato se celebra en consideracion a la naturaleza juridica de
cada una de las partes y por consiguiente no podra ser cedido a
persona alguna sin previa y escrita autorizacién de las partes.

15) Documentos

Carta de intencidn, concepto juridico de la oficina asesora juridica,

Integrantes del A ) RN
Contrate : estudios previos, documentos de acreditacion de las partes.
17) Clausulas | No aplican para el Contrato Interadministrativo teniendo en cuenta lo

excepcionales:

establecido en el articulo 14 de la ley 80 de 1993.

18) Causales de
terminacion:

El municipio podra interpretar, modificar y terminar unilateralmente el
presente contrato mediante resolucién motivada, de conformidad con
lo establecido en los articulos 15, 16 y 17 de la ley 80 de 1993

Las partes acuerdas que son causales de terminacidon del contrato
las siguientes:

1. Vencimiento del plazo del contrato.

2. Terminacidon Anticipada: Las partes acuerdan que el presente
contrato se terminara anticipadamente en los siguientes eventos: a.
Cuando las exigencias del servicio publico lo requieran o la situacion
de orden publico lo imponga. b. Por disolucion de la persona juridica
de KANKUAMA IPS-I; asi como por la modificacién de los miembros
de éstos Ultimos, sin autorizacion del MUNICIPIO. c. Por cesacién de
pagos, concurso de acreedores o embargos judiciales de
KANKUAMA IPS-l, que puedan afectar de manera grave el
cumplimiento del contrato.

3. Terminacion por mutuo acuerdo: Las partes en cualquier momento
de la ejecucidn del plazo del contrato, podran acordar de mutuo
acuerdo dar por terminado el mismo.

4. Terminaciéon por orden judicial.

5. Terminacion por acaecimiento de alguna de las condiciones
resolutorias o por haber fallado alguna de las condiciones
suspensivas.
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6. Por las demas causas dispuestas en la ley. PARAGRAFO: Las
partes acuerdan que el contrato se dara por terminado a partir de la
fecha que sefale la comunicacién que se remita a KANKUAMA IPS-I
por parte del MUNICIPIO.

19) Clausula
caducidad

El Municipio podra declarar la caducidad del contrato cuando se
presente alguna de las situaciones previstas en el articulo 18 de la
ley 80 de 1993.

20) Requisitos de
perfeccionamiento
Ejecucion:

El presente Contrato se considera perfeccionado con el acuerdo de
voluntades, materializado mediante la firma electrénica del mismo
por las partes.

21) Declaraciones

Las partes declaran que conocen, comprende y aceptan todas y
cada una de las estipulaciones contenidas en el contrato y los
demas documentos que forman parte integral del mismo, cuya
interpretacion se sustentara en el principio de autonomia de la
voluntad de las partes con fundamento en el articulo 1602 del cédigo
civil colombiano.

22) Notificaciones:

Alcaldia de Valledupar, ubicada en la calle Carrera 5
No. 15 — 69, en la ciudad de Valledupar-Cesar,
Secretaria General del Municipio de Valledupar,
teléfono: 5805907.

Municipio:

Proyecto:

Alfonso Romo Tangarife — Profesional Universitario Grado 02-219-
Secretaria General

Aprobo:

Luis Enrique Galvis Nufiez — Secretario General

El presente documento es complementario al contrato electrénico publicado y aprobado por
las partes en el Portal de Contratacion SECOP Il, www.colombiacompra.gov.co
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CERTIFICADO DE DISPONIBILIDAD PRESUPUESTAL

Certificado No. 1102
Fecha de Vencimiento  31/12/2023
Proérrogas 0

Vigencia Fiscal: 2.023 Fecha de Expedicion: 24 feb. 2023

Objeto: PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD PARA EJECUTAR LAS ACTIVIDADES DEL PLAN DE SALUD PUBLICA DE
INTERVENSIONES COLECTIVAS ORIENTADAS A LA POBLACION INDIGENA KANKUAMA, ENMARCADAS DENTRO DE LAS
DIMENSIONES DEL PLAN DE ACCION DE SALUD DEL MUNICIPIO DE VALLEDUPAR - ANO 2023. SEGUN PROYECTO
REGISTRADO BAJO CODIGOS BPIN 2023-20-001-0015 Y BPIM 23-920-001-0015

Solicitante: SECRETARIA DE SALUD

Identificacién Presupuestal Concepto Valor

Gastos-Inversion

21-2.32.02.02.009.19.05.21.24.01 - 91122 - Servicios de la administracién ptblica relacionados con la salud 15.000.000,00

32
e

g; -2.3.2.02.02.009.19.05.22.18.01 - 91122 - Servicios de la administracién piblica relacionados con la salud 20.000.000,00
RSE?’“ Sﬂu ;A;?;:—Deﬂnm:h Especifica

%; -2.3.2.02.02.009.19.05.23.15.01 - 91122 - Servicios de la administracién piblica relacionados con la salud 20.000.000,00/
o o e

gé -2.3.2.02.02.009.19.05.26.42.01 - 91122 - Servicios de la administracién piblica relacionados con la salud 10.000.000,00

g% -2.3.2.02.02.009.19.05.27.27.01 - 91 122 Servicios de la administracidn ptblica relacionados con la salud 8.000.000,00
?g;?as;uéapﬁﬁgﬁudmidﬂ Especifica

g -23.2.02.02.009.19.05.28.21.01 - 91122 - Servicios de la administracién piiblica relacionados con la salud 25.000.000,00
gg;?esndl:;lpr:lﬁhwbemnmén Especifica )

21-2.3.2.02.02.009.19.05.43.54 - 32 Salud publica colectiva - Otras condiciones endemo epidemicas - 15.000.000,00
Gestion de riesgo

Elaboré: NFERIZ

SP ~Salud Publen e Eectfcs
TO(ERTIFI o~ 13.000.000,00f

D, e, gm—
JEFE DE PRESUPUES

PCT Enterprise - Page 1 of 1 - CDP 1102
Fecha de Impresion: 25/02/2023 2:22:46p. m.




MUNICIPIO DE VALLEDUPAR
‘ NIT. 800.098.911-8
~ ' _ ' REGISTRO PRESUPUESTAL DE COMPROMlSOS

RegistroNo. 23 66

Vigencia: 2.023 Fecha de Compromiso:17 de mayo de 2023
Beneficiario KAMKUAMA IPS-1 Nit: 900060562 < 9 . )
No. C.D.P. : 1102 Fecha de Expedicién del C.D,P.: 24 de febrero de 2023 Sin Formalidades Plenas

Tipo de Compromiso Contrato Interadministrativo s

Contrato: 1032-SGR Fecha:17/05/2023 Vence: 31/12/2023 ' !
Objeto: PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD PARA EJECUTAR LAS ACTIVIDADES DEL PLAN DE SALUD PUBLICA DE
INTERVENSIONES COLECTIVAS ORIENTADAS A LA POBLACION INDIGENA KANKUAMA, EN’MARCADAS DENTRO DE LAS
D]MENS'[ONES DEL PLAN DE ACCION DE SALUD DEL MUNICIPIO DE VALLEDUPAR - A?0 2023.

i . a

Cto.Utilidad : SECRETARIA DE SALUD S Regional MUNICIPIO DE VALLEDUPAR

Identificaci6n Presupuestal it - ' ‘:Concleptb . . © . Valor

mGastos-Inversion

21-23.2.02.02.009.19.05.21.24,01 - 32 91122 - Servicios de la administracion publica relacionados con la salud o 15.000.000,00

Recurso de la Nacion-Destinacitn Especifica
SGP - Salud Publica

21-2.3.2.02.02.009.19.05.22.18.01 - 32 91 122 - Servicios de la administracion publica relacionados con la'salud 20.000.000,00

. ’ SGP 2 ::énpl:llae:::mﬂmnén Especifica

21-+2.3.2.02.02.009.1 9.05.23. 15.01-32 91122 - Servicios de la administracion publica relac:anadas con la salud : 20.000.000,00

Recurso de la Naclon-Destinacitn Es ifica
SGP - Salud Publica W

21 -23.2.02,02,009.19.05.26.42.01 -32 " | 91122 - Servicios de la administracion publica rciaf:iomdos con la salud ; 10.000.000,00
; Recurso de la Nacion-Destinacién Especifica
SGP - Salud Publica s
21 -2.3.2.02.02.009.19.05.27.27.01 - 32 91122 - Servicios de la administracion publica relacionados con la salud ' . 8.000.000,00

?('f?"ﬁ ;:élpmd:&mmwn Especifica

21-23.2,02.02.009.19.05.28.21.01 -32 91122 - Servicios de la administracion publica relacionados con la salud i 25.000.000,00
lsiécpurlns:::él Nl:lan-Deumlcl én Especifica J
()
il - 2.3.2.02.02.909.19.05.43.54 -32 Salud publica colectiva - Otras condiciones endemo ep:detmcns - Gestion de ‘ lS.OOO.GO0,00

- A riesgo
. Recarso de la Nacion-Destinacidn Especifica
SGP - Salud Publica i

.
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MUNICIPIO DE VALLEDUPAR
NIT. 800.098.911-8.
> " REGISTRO PRESUPUESTAL DE COMPROMISOS

RegistroNo. 2366

Vigencia: 2.023 Fecha de Compromiso:17 de mayo de 2023
Y ! . i i
~ Programacién de Pagos .Tm Comprondees . I _SI 13.000.000,00 |
Mes Valor '
Junio _ TR : $16.142.857,00
Julio . , 16.142.857,00
Agosto 16.142.857,00
Septiembre 16.142.857,00
Octubre 1 16.142.857,00
Noviembre 16.142.857,00
‘| Diciembre 16.142,858,00
Valor Total Prog. $113.000.000,00
ﬁ
=T = N I .
NUBIA CRISTINA FERIZ REREZ
JEFE DE PRESUPUES
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