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1. INTRODUCCION:

La salud publica esta constituida por un conjunto de politicas gue busca garantizar de manera integrada,
la salud de la poblacion por medio de ‘acciones dirigidas tanto de manera individual como colectiva ya
que sus resultados se constituyen en indicadores de las condiciones de vida, bienestar y desarrollo.

La salud publica en la region enfrenta nuevos desaflos como la reemergencia de ias enfermedades
infecciosas y los cambios en aspectos politicos, sociales y econdmicos que determinan la salud y la |-
equidad en la salud de la poblacién. Estos se suman a los desaflos persistentes relacionados con las
debilidades de los sistemas de salud. |
Los principales objetivos de las politlcas de salud publica son buscar a reduccion de la inequidad en
salud, planteando los siguientes objetwos 1) avanzar hacia la garantia del goce efectivo del derecho a
la salud; 2) mejorar las condiciones de \nda que modifican ia situacién de salud y disminuyen la carga de
enfermedad existente; 3) mantener cerd to|erancsas frente a la mortalidad, la morbilidad y la discapacidad
gvitable. .
Las politicas de salud publica se deslarrolfan a través de 8 dimensiones prioritarias, 2 dimensiones
transversales y 6 cursos de vida asi:
- Dimensiones prioritarias |
o Convivencia social y salud mental

Seguridad alimentaria y nutricional
Sexualidad y derechos sexuales y reproductivos
Salud ambiental
Vida saludable y enfermedades transmisibles
Salud publica en emergencias y desastres
Vida saludable y condiciones no transmisibles

o Salud y &mbito laboral
- Dimensiones transversales

o Gestian diferencial de las poblaciones vulnerables

o Foralecimiento de la autoridad sanitaria para la gestién de la salud
- Cursos de vida

o Primera infancia

o Infancia

o Adolescencia |
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Para |a ejecucion de las actividades la salud publica se fundamenta en las siguientes estrategias que seran
abordadas desde la perspectiva diferencial y de derechos:

"e  Promocion, prevencion y mantenimiento de la salud
+ (Gestion del riesgo en salud
e Gestiébn de la salud pablica

Estas capacidades se enmarcan en diferentes etapas del ciclo de politicas: evaluar el estado de salud de la
pobiacién y los factores de la mala salud, desarroliar politicas para fortalecer los sistemas de salud y abordar
los determinantes, asignar los recursos necesarios, y garantizar el acceso a todas las intervenciones y
servicios de salud publica. Dichas acciones se realizaran bajo la rectoria del Estado y deberan promover
la participacion responsable de todos los sectores de la comunidad, siendo esta la funcion de los entes

territoriales.

2. JUSTIFICACION

Si bien la Secretaria Departamental de Salud cuenta con un recurso humane tecnico, con conocimiento y
experiencia, voluntad politica de los gobernantes, secretarios de salud, gerentes de ESE y EAPBS; un plan
de accidn anual con metas, objetivos, poblacién y recurso financiero, a escala departamental y local, con
gran aporte de la red publica; la entidad territorial cuenta con grandes retos constantemente que debe de
hacerle frente dentro de su misicnalidad encaminadas a abordar las necesidades y los problemas colectivos
en el ambito de la salud y sus causas. Esta no solo busca garantizar |a oferta de servicios y bienes piblicos
esenciales para proteger fa salud de la comunidad y de las personas, sino que tambien incluye trabajar sobre
los determinantes sociales de la salud y establecer los criterios y parametros que orientan el fortalecimiento
y la reforma de los sisternas de salud.

3. CLASIFICACION DEL PROYECTO:

Plan: PLAN DE DESARROLLO DEPARTAMENTAL 2020
- 2023 "WALLE INVENCIBLE"

Estrategia: LT5. GESTION TERRITORIAL COMPARTIDA
PARA UNA BUENA GOBERNANZA

Linea: LA501. GESTION PUBLICA EFECTIVA. VALLE
LIDER

Programa; pg50103. Autoridad Sanitaria para Ia Gestion de la
Salud

Subprograma: sp5010304. Provision Adecuada de Servicios de
Salud

Plan De Desarrollo Nacional: PLAN DE DESARROLLO NACIONAL 2022-2026
"COLOMBIA POTENCIA MUNDIAL DE LA VIDA"

Plan De Desarrollo Departamental; PLAN DE DESARROLLO DEPARTAMENTAL 2020
- 2023 "VALLE INVENCIBLE"

Contribucién al Plan Nacional de Desarrollo
Plan {2022-2026) Colombia Potencia Mundial de 1a Vida
Transformacion 2. Seguridad humana y justicia social
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Catalizador

1. Hacia un sistema de salud garantista, universal,

basado en un modelo de salud preventivo y

predictivo

Pilar 02, Superacion de privaciones comeo fundamento de
ta dignidad humana y condiciones basicas para el
bienestar

Programa 1905 Salud publica

3.1. Indicadores MGA WEB:

PRODUCTO MGA - INDICADQR DE | UNIDAD DE| CANTIDAD INDICADCR DE
HOMOLOGADO PRODUCTO MEDIDA 2024 GESTION
190500200
1805009 Centros reguladores Centros
de urgencias, emergencias y reguladores de 1000G310 Cobertura
desastres dotados urgencias, Numera 1 De Acompa¥amiento
emergencias y Territoria
desastres dotados
1905013 Cuartos frios con 180501300 10006310 Cobertura
' mantenimiento Cuartos frios con Numero 3 De Acompa¥amiento
mantenimiento Territoria
1905029 Servicio de 190502900
suministro de Entidades
insumos para el manejo de territoriales
eventos con servicio de
de interés en salud ptblica _ suministro de Numero 40 B%ﬁ?j;g;gﬁgﬂg
: insumos para el Territoria
manejo de
eventos
deiinterés en
salld piblica
1905044 infraestructura de 180504400
. b , 1000G310 Cobertura
laboratorios de salud publica Laboratorios de Nimero 1 De Acompa¥amiento
dotada salud Territoria
publ ca dotados
1905046 Infraestructura de 10504600 1000G310 Cobertura
laboratorios construida y Laboratorios Nttimero 1 De Acompa¥amiento
dotada construidos Territoria
1905046 Infraestructura de 1€0504601 1000G310 Cobertura
laboratorios construida y Laboratorios Numero 1 De Acompa¥amiento
dotada dotados Territoria
1905020 Servicio de gestion 160502000
dei riesgo en temas de Campafias de
consumo de gestion del
sustancias psicoactivas riesgo en temas Nimero 1 :3%02?03;]0 aizt::igz;g
de consumo de Terfitoria
sustancias
psicoactivas

implzmentadas




,-E..‘i”’

GOBERNACION

w37 VALLE DEL CAUCA

Secretaria de Salud

1905021 Servicio de gestion
del riesgo en temas de salud

190502100
Campafias de
gestidén del

1000G310 Cobertura

sexual y riesgoentemas | Numero 1 De Acompa¥amiento
reproductiva de salfud sexual y Territoria
reproductiva
implementadas
1905022 Servicio de gestion 190502201
del riesgo en temas de Personas
trastornos atendidas con 1000G310 Cobertura
mentales campafias de Nimero 19.271,00 | De Acompa¥amiento
gestion del riesgo. ‘ et Ter?itoria '
en temas de
trastornos
mentales
1905024 Servicio de gestion 190502402
del riesgo para abordar Estrategias de
situaciones de gestion del riesgo
salud relacionadas con para abordar 1000G310 Cobertura
condiciones situaciones de Numero 1 De Acompa¥amiento
ambientaies salud relacionadas Territoria
con condiciones
ambientales
implementadas
1905025 Servicio de gestion 190502500
del riesgo para abordar Campafias de
situaciones prevalentes de gestion del
origen laboral riesgo para 1000G310 Cobertura
ahordar Numero 1 De Acompa¥amiento
situaciones Territoria
prevalentes de
crigen laboral
implementadas
1905026 Servicio de gestion 180502600
del riesgo para enfermedades Campafas de
emergentes, reemergentes y gestion del
desatendidas riesgo para 1000G310 Cobertura
enfermedades Numero 1 De Acompa¥amiento
emergentes, Territoria
reemergentes y
desatendidas
. implementadas
1905027 Servicio de gestion 190502700
del riesgo para enfermedades Campanas de
inmunoprevenibles gestién del 1000G310 Cobertura
riesgo para NOmero 1 De Acompa¥amiento
enfermedades Territoria
inmunoprevenibies
implementadas
1905031 Servicio de 190503100 1000G310 Cobertura
promocion de la salud y Campafas de NUmero 1 De Acompa¥amiento

promocion

Territoria
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prevencion de riesgos de la salud y
asociados a condiciones no prevencion de
transmisibles riesgoes
asociados a
condiciones no
transmisibles
implementadas
1805041 Servicio de atencién 190504100
psscosocucacfnaﬂ i\::ltcc:)tlrnas del Perg:ln:gn\#;ttlgﬁas ’ . 1D 002631 0 C}:éobe_rtu:a
armado armado atendidas | UMero 2 € c_cI:_mga amiento
. erritoria
con atencién
psicosocial
1805050 Servicio de 180505000
asistencia Asistencias 1000G310 Cobertura
técnica técnicas Numero 40 De Acompa¥amiento
realizadas Territoria
1905054 Servicio de 190505400
promocion de Estrategias de 1000G310 Cobertura
la salud promocion Numero 1 De Acompa¥amiento
de |a salud Territoria
implementadas
3.2. Meta de Resultado:
VALOR
: LINEA ENTIDAD
DESCRIPCION TiPO DE META BASE ESPZ%Z?DO RESPONSABLE
MR&0103002. 100% de las
Direcciones Locales de
Salud - DLS con Secretaria |
cumplimento de las Manténimiento 100% 100% Departamental de
funciones esenciales en Salud
salud publica, en el periodo
de gobierno

4. LOCALIZACION GEOGRAFICA DEL PROYECTO:

Departamento: Valie del Cauca
Municipio: 40 Municipios del Valle del Cauca
L ocalidad: Urbana y Rural

5. ANTECEDENTES Y DIAGNOSTICO:

La salud poblica abarca diversas actividades encaminadas a abordar las necesidades y los problemas
colectivas en el ambito de la salud y sus causas. Esta no solo busca garantizar la oferta de servicios y
bienes plblicos esenciales para proteger la salud de la comunidad y de las personas, sino que también
incluye trabajar sobre los determinantes sociales de la salud y establecer los criterios y parametros que
orientan el fortalecimiento y la reforma de los sistemas de salud.
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Los antecedentes de ia salud publica se remontan a la antigledad, pero su desarrollo formal como una
disciplina cientifica y una practica organizada comenzé en tiempos mas recientes. Aqui hay algunos
hitos importantes en la historia de la saiud plblica:

- Civilizaciones Antiguas: En civilizaciones antiguas como la egipcia, la griega y la romana, se
observaron rudimentos de medidas de salud publica, como la construccién de alcantarillas y
sistemas de suministro de agua para prevenir {a propagacion de enfermedades transmitidas
por el agua.

- Edad Media: Durante la Edad Media, hubo brotes de enfermedades como la peste bubonica, y
se implementaron medidas de cuarentena y aislamiento para controfar ta propagacion de estas
enfermedades.

- Siglo XVil: En esta época, se fundaron hospitales y se lievaron a cabo investigaciones sobre
enfermedades infecciosas, sentando las bases para una comprension mas profunda de las
causas de las enfermedades,

- Siglo XVIII: La vacunacidn, desarrollada por Edward Jenner en 1796, marcé un hito importante
en la prevencién de enfermedades infecciosas.

- Siglo XIX; El médico britanico John Snow es conocido por su trabajo en la epidemiologla y la
identificacion de ta fuente de un brote de colera en Londres en 1854, demostrando la
importancia de la investigacion epidemiclogica en la salud publica.

- Sigle XX: El siglo XX vic avances significativos en la salud publica, como la creacion de
organismos gubernamentales de salud, la introduccion de programas de vacunacion a gran
escala, la promulgacion de leyes de sequridad alimentaria y |a identificacién de factores de
riesgo para enfermedades cronicas.

- Siglo XXI: En ! siglo XXI, la salud piblica se ha enfrentado a desafios como pandemias
globales {como la pandemia de COVID-19), el aumento de enfermedades cronicas
relacionadas con el estilo de vida, |a preocupacién por la salud ambiental y la promacion de la
equidad en salud.

En la actualidad, 1a salud publica es una disciplina multidisciplinaria que aborda una amplia gama de
problemas de salud, desde la prevencion de enfermedades infecciosas hasta ia promacién de estilos
de vida saludables y la mejora de los sistemas de atencion médica. Se basa en la epidemiologla, la
estadistica, la educacién en salud, 1a politica de salud y muchas otras areas para mejorar la salud de
las poblaciones en todo el mundo.

En Colombia, en la primera mitad del siglo XX, se formaron los primeros Ministerios de Salud y se cred
el Instituto Nacional de Salud. Se implementaron programas de control de enfermedades infecciosas y
vacunacién masiva. Durante la década de los 50, se promulgd la Ley 100 de 1959, que establecid el
Sistema de Seguridad Social en Salud en Colombia. Esto marco un hito importante en ia organizacion
de la atencidon médica en el pals, pero fue la Ley 100 de 1993 que reestructurd el sistema de salud
colombiano y cred el régimen de aseguramiento en salud, donde se establecieron entidades

aseguradoras publicas y privadas.

A partir de este momenta Colombia ha seguido avanzando en ia expansion de ta cobertura de salud y la
mejora de |a calidad de la atencién meédica. Ha enfrentado desaflos como ia financiacion de la salud, la
equidad en el acceso a servicios, la gestion de recursos y la pandemia de COVID-19 que al iguat que en
muchaos otros paises, ha sido un desafio importante para el sistema de salud colombiano, requiriendo
medidas de salud publica para controlar la propagacion det virus y vacunar a la poblacion.
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La salud ptiblica en Colombia ha evolucionado significativamente a lo largo de los afios, desde sus raices
precolombinas hasta los sistemas de atencién médica modernos. El pais continia trabajando en la
mejora de la atencion meédica y la promocién de la sailud en beneficio de su poblacién.

La salud publica esta regida por una serie de normas, documentos técnicos y estrategias que establecen
metas y acciones especlficas en el campo de ia salud publica Estos planes se desarrollan con el objetivo
de mejorar {a salud de la poblacién, abordar problemas de salud especificos y fortalecer los sistemas de
atencion médica, como politica de salud reconoce y garantiza la salud como un derecho fundamental,
una dimensién central del desarrolio humano y un instrumento indispensable para lograr la paz y la
equidad sociaf con bienestar integral y calidad de vida, a través de la accién de todos los sectores que
estan involucrados directamente con los Determinantes Sociales de fa Salud, el enfoque de derechos,
los ciclos de vida y el enfoque poblacional

1. Enfoque de derechos

En el escenario dé los derechos humanos, el derecho a la salud se reconoce como inherente a la
persona, con caracter irrevocable, inalienable e irrenunciable, determinado por su caracter igualitario y
universal (para todos los seres humanos). que obedece también a su caracter de atemporalidad e
independencia de los contextos sociales e histéricos.

El enfoque de derechos implica la necesidad de informar y promover un didlogo publico respetuoso, que
incluya diferentes perspectivas juridicas, ideolégicas y éticas que permitan el reconocimiento de si
mismos y del otro como sujeto de derechos, a fin de promover y permitir el disfrute de una gama de
facilidades, bienes, servicios y condiciones necesarios para alcanzar el mas alto nivel posible de salud,
no solo en funcién de una atencion en salud oportuna y apropiada sino también en el desarrollo y
promocion de los principales Determinantes Sociales de fa Salud, teniendo en cuenta el punto de vista
personal de cada ciudadano como sujeto capaz de decidir autdnomamente y de acuerdo con su
conciencia.

El enfoque de derechos incluye el concepto de enfoque diferencial, el cual supone el reconocimiento de
la equidad e inclusion de los ciudadanos excluidos y privados de los derechos y libertades. Es decir, el
derecho a ejercer una ciudadania desde la diferencia en escenarios de una democracia participativa, de
inclusién igualitaria de ciudadanos y ciudadanas en fa escena politica, y en la toma de decisiones en la
esfera intima, privada y publica.

Partiendo del reconocimiento de la diversidad por ciclo de vida, identidades de género, pertenencia
étnica, discapacidad, y especiales situaciones de vulneracién de derechos (desplazamiento y victimas
del conflicto) vy de vulnerabilidad (pobreza), el enfogue diferencial supone una crganizacion de las
acciones y programas que dan cuenta de la garantia de la igualdad, la equidad y la no discriminacidn.

2. Enfogue por ciclos de vida

El ciclo de vida (o curso o transcurso de vida) es un abordaje que permite entender las vulnerabilidades y
oportunidades de invertir durante cada una de las etapas del desarrolic humano, reconoce que [as
experiencias se acumulan a lo largo de Ia vida, que las intervenciones en una generacion repercutirdn en
las siguientes, y que el mayor beneficio de un momento vital puede derivarse de intervenciones previas en
periodoes vitales anteriores, Ef ciclo vital, por lo tanto, puede dividirse en diferentes etapas del desarrollo,
aunque tales etapas no deben tomarse en forma absoluta y se debe recordar que existe diversidad individual
y culturak.




El ciclo de vida aborda el continuo vital y sus momentos, en términos de potenciali- dades y capacidades
permanentes y adecuadas a las exigencias de cada uno de ellos y al logro de acumulados que les permitan
a cada individuo y a los colectivos tener una vida plena y con las mejores condiciones posibles de salud.
De iguat manera, trabajar desde la perspectiva del ciclo de vida pone de relieve in- teracciones propias que
cada momento vital implica para los individuos y grupos sociales, en relacién con los Determinantes Sociales
de la Salud

3. Enfoque poblacional

Consiste en identificar, comprender y tomar en consideracion las refaciones entre la dinamica demografica
y los aspectos ambientales, sociales y econdmicos de competencia de los territorios, con el fin de responder
a los problemas que de alll se derivan, orientandose a la formulacion de objetivos y estrategias de desarrollo
para el aprovechamiento de las ventajas del territorio y la superacion de los desequilibrios entre la poblacidn
y su territorio.

El enfogue poblacional ayuda a abordar los procesos de planeacion territorial desde una perspectiva integral,
al analizar sisternaticamente la dindmica poblacional e incorporarla en la toma de decisiones estratégicas y
en la formulacidn de la politica publica.

Para la implementacién efectiva de la salud publica se plantea desde el gobierno nacional (a division de las
actividades en 8 dimensiones prioritarias Las dimensiones prioritarias representan aspectos fundamentales
deseables de lograr para la salud y el bienestar de todo individuo, sin distincién de género, etnia, ciclo de
vida, nivel socioecondmico o cualquier otro aspecto diferencial, y, estan cruzadas por 2 dimensiones
transversales una gue da cuenta de los desarrollos difererciales en sujetos y colectivos especificos y otra
relacionada con los desarrollos orientados al fortalecimiento institucional y de los servicios de salud.

Las dimensiones prioritarias son: salud ambiental, sexualidad y derechos sexuales y reproductivos;
seguridad alimentaria y nutricional; convivencia social y salud mental; vida saludable y enfermedades
transmisibles: vida saludable y condiciones no transmisibles; saiud publica en emergencias y desastres; y
salud en el entorno laboral Las dimensiones transversales son gestion diferencial de poblaciones
vulnerables y fortalecimiento institucional de fa salud publica.

De acuerdo con la naturaleza de las estrategias, las acciones que las con- forman se ordenan para su
ejecucion en varias lineas operativas: promocion, prevencién y mantenimiento de la salud, gestidn del riesgo
en salud y gestion de la salud publica.

1. Promocion, prevencién y mantenimiento de la salud

Generacion de condiciones, capacidades y medios necesarios para que los individuos, las familias y la
sociedad en su conjunto fogren intervenir y modificar los Determinantes Sociales de la Salud en cada
territorio, y asl las condiciones de calidad de vida, consolidando una cultura saludable

2. Gestién del riesgo en Salud

Conjunto de acciones que sobre una poblacién especifica, con individuos identificables y caracterizables,
para disminuir la probabilidad de ocurrencia de un evento no deseado, evitable y negativo para la salud del
individuo, que puede ser también el empeoramiento de una condicion previa o la necesidad de requerir mas
consumo de bienes y servicios que hubiera podido evitarse. Esta linea incluye acciones de:

s Analisis de riesgo de la poblacidn con enfoque diferencial
« Planeacién de la atencion segin riesgos con enfoque diferencial
+ Modificacién del riesgo

10
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Vigilancia de la gestion del riesgo
Gestion de la calidad de la atencion
Coordinacién administrativa y técnica de los servicios y planes

Gestion de la salud pOblica

Acciones encaminadas a modificar el riesgo primario o la probabilidad de pérdida de la salud, en forma
de estrategias colectivas, politicas, 'normas y documentos técnicos, asl como en ejercicios de
planificacian, direccion, coor- dinacion, integracion, vigilancia, administracion y fiscalizacion de recursos.
sta linea incluye acciones de: ‘

» Conduccidn ‘

+ Sostenibilidad del financiamiento

« Garantia del aseguramiento

* Fiscalizacion

« Intervenciones colectivas 8

= Movilizacion de las otros sectores de fa sociedad, de los territorios y de |a ciudadania

B,

PROBLEMA:

Alta morbi-mortalidad por eventos de interés en salud publica.

6.1. Magnitud actual del problema - indicadores de referencia

Al comparar los indicadores de morbilidad y mortalidad secundarias a eventos de interés en salud publica
de la nacién con el departamento encontramos (datos 2023 a primer semestre):

Indicador Colombia | Valie Colombia | Valle Ohservaciones
2022 2022 2023 2023
72,2 72,5 50,2 447 La tasa para 2022 fue
similar para el Valle y
Colombia, para el primer
;ll:\?;:to :35 cid acaf')%sr semestre de 2023 se ha
cada 100.000 mcr_ementado mas en la
habitantes ‘ nacién  que en el
departamento,
posiblemente por las
- acciones realizadas
9.1 11,03 12,1 11,20 Las cifras del
Niumero de departamento son
defunciones de nifics gimilares a las cifras
menores de 5 afos nacionales, mas del 50%
por  cada 1000 se producen en el periodo
nacidos vivos . neonatal por causa no
evitables
Nacimientos por | 65,6 30,63 46.6 12,60 Las cifras de nacimientos
cada mil mujeres de en adolescentes
15 a 18 afios departamentales - - se’
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encuentran por debajo de
las nacionales y han venido

en descenso., Desde el |

departamento  se lideran
procesos y programas para
impactar en dichas
gestaciones.

Nacimientos por
cada mil mujeres
mencres de 14 afios

21

0,44

25

0,25

Las cifras de nacimientos
en niflas menores de 14
afios departamentales se

encuentran por debajo de.

las nacionales y han venido
en descenso. Desde el
departamento se lideran
procesos y programas para
impactar en dichas
gestaciones.

Razon de mortalidad
Materna a 42 dias
por 100.000 nacidos
Vivos

41,4

11,74

442

490,00

Este afo se presento un
aumento en la mortalidad
matema temprana, se esta
realizando intensificacion
de acciones para retornar a2
tasas bajas como ia del
afio anterior.

tasa de sifilis
congénita por 1000
nacidos vivos

15,7

26

6,8

20

La tasa de sifilis congenita

departamental esta por
debajo de la nacional. La
departamental es
impactada principaimente
por el programa de dosis
adicional de penicilina, el
seguimiento a sifilis en
poblacion general y el
aumento de la migracion
sin acceso a pruehas ni
tratamiento en el
departamento

Prevalencia de
desnutricidon  aguda
moderada y severa
en nifigs menores de
cinco afios (por 100
menores de 5 afos)

0,55

0.3

0,56

02

La desnutricibn es una
enfermedad social, |a
prevalencia de
desnutricidn departamental
esta por debajo de la
nacional. Se llevan a cabo
acciones de blsqueda
activa y de cumplimiento
del lineamiento nacional
para garantizar una
adecuada recuperacion
nutricicnal a estos niflos

Tasa de mortalidad
en menores de cinco

13.4

16,1

82

3.5

La tasa de mortalidad en
menores de 5 afios
departamental esta por

afos por IRA, EDA y
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DNT (por 100.000 debajo de la nacional, se
menores de 5 aftos) continua la busgueda vy

seguimiento a nifios con
EDA, IRA y DNT para
prevenir su mortalidad

6.2. Descripcién de la situacion existente.

Sexualidad y derechos sexuales y reproductivos

En el periodo reportado han nacido 62,500 nifias y nifios cuya residencia de la madre es el Valle del
Cauca. Del total de nacimientos ocurridos entre el 2020 a 2023, 9.472 (15.1%) se presentaron en
adolescentes de 15 a 19 afios y 411 (0,85%) en adolescentes de 10 a 14 afios. Afio tras afio se evidencia
una disminucién en la natalidad que también impacta a las adolescentes. Para el afio 2020, def total de
nacimientos ocurridos en el Valle del Cauca, el 16,4% ocurrian en mujeres de 15 a 18 afios mientras
que para el 2023 {Julio 2023} este porcentaje disminuy¢ al 5,1% Esta tendencia también es clara en las
adolescentes de 10 a 14 afios.

Es importante mencionar que se mantuvo la estrategia de servicios amigables en las 40 ESE del
departamento donde se brinda atencién diferencial en salud con énfasis en salud sexual y reproductiva
a adolescentes y jovenes.

Se han formado 3 cohortes del semillére “educando futuro” certificando 69 lideres y lideresas en temas
de salud sexual y reproductiva. Se ha realizado énfasis en adolescentes y jovenes se la ruralidad
dispersa para que sean multiplicadores en sus entornos cotidianos.

Anualmente se realiza compra y entrega a los 40 municipios de métodos de planificacion familiar como
implantes subdérmicos y condones como estrategia complementaria que impacta la tasa de fecundidad.

En relacién con mortalidad materna, el indicador evidencia una tendencia a la reduccion. El aumento del
indicador de la razdén de mortalidad materna en el 2021 obedece a la infeccién por COVID19

2019 374

2020 36.7

2021 839

2022 11.7

Seguridad alimentaria y nutricional

En el cuatrienio, 1236 menores se han notificado con desnutricién aguda. Desde el 2022 se realiza
seguimiento para evaluar la adherencia al cumplimiento de a gula a través de las EAPB y garantizar la
recuperacidn nutricional.

Vida saludable y enfermedades transmisibles

Porcentaje de pacientes con tuberculosis que son diagnosticados a través de prugbas moleculares, se
evidencia un incremento afio a afto permitiendo la tipificacion de las bacterias.

Es importante mencionar que et 100% de la poblacién privada de la libertad fue diagnosticada con pruebas
moleculares.
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Otros de los indicadores es el abandono al tratamiento el cual aflo tras afo se encuentra en incremento,
pasando de 6,5% en el 2020 a 11% en el 2022

Durante en el periodo evaluado, se realizaron grandes esfuerzos para fa consecucion, manejo y entrega de
biol6gico para COVID19. Desde ei aflo 2021 a fa fecha se han aplicada 2.946.943 dosis COVID 19, logrando
impactar al 67% de la poblacion con al menos una dosis.

Antes de la pandemia las coberturas de los biolégicos trazadores se encontraban por encima del 85%. La
pandemia sin duda afecto de manera importante las coberturas de vacunacion, por o anterior los afios
pandémicos presentan dificultades para et cumplimiente de las metas sin embarge comparando los dos
ultimos afos se evidencia el esfuerzo por lograr nuevamente coberturas Gtiles de vacunacién.

Convivencia social y salud mental

Desde 2020 hasta julio de 2023 19.271 personas en el Valle han experimentado de algun tipe de
violencia. De cada 10 casos de violencia notificadas en el valle, 7 corresponden a violencia fisica. Los
cursos de vida mas afectados son la adolescencia y juventud al igual que la adultez representando el
90% de los casos.

4,416 personas han sido notificadas por ser victimas de violencia sexual, el 56% de los casos se
encuentra en personas de 12 a 29 afios sequido del 36% de los casos que se concentran en menores
de 11 afos.

En relacién con violencia psicolégica, 1,420 personas han sido notificadas en el periodo de observacién,
el curso de vida de adultez representa el 40% de estos casos.

Durante el cuatrienio, se notificaron 4136 casos de intento de suicidio, 87 casos han ocurrido en nifios y
nifias menores de 11 aftos. 7 de cada 10 intentos ocurren en adolescentes y jovenes.

En relacion con el reintento de suicidio, 4 de cada 10 personas lo intenta nuevamente. Como se observa
en la siguiente grafica, el reintento de suicidio en la primera infancia ha tenido una reduccioén exponencial,
en la adolescencia y juventud se mantiene a través de los aflos y en la adultez se evidencia un

incremento.
Salud en el entorno laboral.

Argelia, Bolivar y Ginebra son los que presentan las mayores tasas de informalidad superando las 10
personas por cada 1000 habitantes.

En relacién a la caracterizacion de la poblacion informal ef 46,9% pertenecen al grupo de adultez mientras
que el 39,9% a la vejez. Si bien son las mujeres |as que presentan mayor mformal:dad hacia el final de la
vida esta condicion cambia.

Salud ambiental

Afio a afto, se ha logrado mantener la meta relacionada con que el 60% de los establecimientos de interes
para salud ambiental vigilados y de competencia departamental, cumplan con la normativa sanitaria. A
continuacion, se evidencia el promedio afio a afio estratificado por tipo de objeto sanitario.

caracteristicas relacionadas no cumplen con la normatividad sanitaria.
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El 100% de los municipios categoria 1,2 y 3 tienen implementados planes de accién con estrategias
priorizadas para ejecutar las acciones de Inspeccion, Vigitancia y Control {IVC) sanitario con enfoque de
riesgo y la promocion de buenas practicas sanitarias

En relacién con dengue, en el cuatrenio se logrd mantener la incidencia de dengue por debajo de los 680
casos por 100,000 habitantes. En el 100 % de las entidades territoriales se aplicd 1a metodologia para la
estimacion de poblaci6n y estratificacion de riesgo de arbovircsis en Colombia.

Gestion diferencial de poblaciones vulnerables

Victimas del conflicto armado.

Teniendo en cuenta la Ley 1448 del 2011 y sus decretos ley, se debe garantizar la medida de rehabilitacion
ta cual consiste en el desarrollo de acciones de caracter juridico, médico, psicolégico y social dirigidas al
restablecimiento de las condiciones fisicas v psicoscociales de las victimas. A la fecha, el departamento
cuenta con 228.122 personas reconocidas.

Como eje de atencion, se tiene el Programa De Atencion Psicosocial Y Salud Integral A Victimas (PAPSIVI),
el cual busca brindar atencién Integral 2n Salud y Psicosocial. En relacién con las intervenciones tenemos
mas de 1000 persanas impactadas.

Adulto mayor

Actualmente se cuenta con 105 centros de proteccion de larga estancia que atienden a 2.488 personas
mayores un promedio de 23 adultos en cada centro. El 37% de los adultos mayores institucionalizados (925
personas) fueron caracterizados como personas con discapacidad. Las discapacidades multiples seguidas
de la discapacidad fisica representan e} 80% en esta poblacién institucionalizada

Discapacidad
En el cuatrienio se han logrado certificar 10.619 personas de las 10.693 valoradas

Etnias

la poblacién indigena del Valle del Cauca se estima en 65.266 habitantes en 26 municipios incluidos los
distritos segun reporte de las dos organizaciones indigenas reconocidas por el Ministerio del interior y por
ta administracidn Departamental (ACIVA RP y ORIVAC)

En relacion con la poblacion NARP se cuenta con 874.582 personas distribuidas en 26 municipios incluidos
los dos distritos donde se concentra el 74% de esta poblacién

Habitante de caile ‘
Entre ef 2020 y 2023 se presentd un aumento del 28% en habitantes de calle caracterizados pasando de
189 a 263 personas.

Fortalecimiento institucional de la salud publica.

Desde Vigilancia se realiza el monitorec de 107 eventos de interés para la salud publica, los cuales se captan
bajo notificacién rutinaria a través de las atenciones en salud realizadas por las IPS pero también recobra
importancia otros mecanismos claves y eficientes como lo es la vigilancia comunitaria a través de la
Busqueda Activa Comunitaria, bancos de sangre, las investigaciones entre olros.
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EFECTO INDIRECTO 1

EFECTO INDIRECTO 2

EFECTO INDIRECTO 3

Aumento de ios gastos de
bolsillo de la poblacidn.

Aumento en la tasa de mortalidad

Disminucion en la calidad
de vida de |a poblacion.

EFECTC DIRECTO 1

EFECTO DIRECTO 2.

EFECTO DIRECTO 3

Aumento de los gastos en
salud.

Aumento de los indicadores de
carga de la enfermedad en términas
de afios de vida perdidos y afios

Aumento en la
probabilidad de
presentacion de brotes y

ajustados por discapacidad. epidemias.
PROBLEMA CENTRAL
Aita morbi-mortalidad por eventos de interés en salud publica.
CAUSA DIRECTA 1 CAUSAS DIRECTA 2 CAUSA DIRECTA 3

Deficiencia en la oportunidad
y acceso a los servicios de
salud pablica.

Poco cuidado y proteccién de la
salud por parte de la poblacién
generando alta exposicion a
contraer enfermedades de interes en
salud publica

Diagnésticos e inicio de
tratamiento tardios.

CAUSA INDIRECTA 1

CAUSA INDIRECTA 2

CAUSA INDIRECTA 3

Necesidades basicas
insatisfechas en eventos de
interés en salud publica.

Malos habitos de salud de la
poblacion

Barreras de acceso a la
atenciéon en salud .

7. ALTERNATIVAS DE INVERSION CONTEMPLADAS:

7.1. Descripcion de la alternativa 1: Seleccionada

Fortalecimiento a los actores del SGSSS en promocidn, mantenimiento e intervencion en eventos de
interés en salud publica que impactan en |a calidad de vida de los vallecaucanos.

7.2. Descripcion de la alternativa 2:

Contratar con un actor privado el servicic asistencia técnica a los actores del SGSSS en actividades de
promocién, mantenimiento e intervencion en eventos de interés en salud publica.

7.3. Alternativa seleccionada: 1_X_, 2___

7.4. Andlisis técnico de la alternativa seleccionada
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Se fortalecera a los actores del SGSSS en promocién, mantenimiento e intervencién en eventos de
interés en salud publica que impactan en la calidad de vida de los vallecaucanos en temas de promaocion,
mantenimiento e intervencion en eventos de interés en salud publica, en ocho areas clave: cuatro cursos
de vida (primera infancia e infancia, adolescencia y juventud, adultez y vejez) y cuatro areas
transversales (vigilancia en salud publica, poblaciones vulnerables, salud ambiental y Programa

Ampliado de Inmunizaciones).

8. 'GRAFICO DEL ARBOL DE OBJETIVOS

FIN INDIRECTO 1

FIN INDIRECTO 2

FIN INDIRECTO 3

Disminuir e} gasto de bolsillo
relacionado con |2 atencion
en salud.

Impactar el ciclo de la pobreza de
manera positiva.

Mejorar la calidad de vida

FINES

FINES

FINES

Disminuir y controlar los
gastos en salud.

Disminuir la carga de la enfermedad
en ia poblacion vallecaucana

Controlar oportunamente
brotes y epidemias.

PROPOSITO/ OBJETIVO GENERAL

Disminuir la morbi-mortalidad por eventos de interés en salud publica en el Valle del Cauca.

OBJETIVOS ESPECIFICOS

OBJETIVOS ESPECIFICOS

OBJETIVOS
ESPECIFICOS

Mejorar la oportunidad y el
acceso a los servicios de
salud en el Valle del Cauca.

Pravenir los riesgos que afectan la
salud de la poblacién que presentan
alta exposicion a contraer
enfermedades.

Promover en la poblacion
ia consulta para deteccion
temprana y manejo
oportuno acorde al curso
de vida.

MEDIOS INDIRECTOS

MEDIOS INDIRECTOS

MEDIOS INDIRECTOS

intervenir los determinantes
sociales en salud
relacionados con necesidades
basicas insatisfechas.

Educar a la poblacién en el
autocuidado y proteccién de la salud

Disminuir las barreras de
acceso a la salud.

9. OBJETIVO DEL PROYECTO.

Disminuir la morbi-mortalidad por eventos de interés en saiud publica en el Valle del Cauca.
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8.1. Objetivos especificos.

Mejorar |la opertunidad vy el acceso a los servicios de salud en el Valie del Cauca.

Prevenir los riesgos que afectan la salud de la poblacion que presentan alta exposicion a contraer
enfermedades.

Promover en [a poblacion la consulta para deteccidén temprana y manejo oportuno acorde al curso de
vida.

8.2. Productos esperados:

1905009 Centros reguladores de urgencias, emergencias y desastres dotados

1905013 Cuartos frios con mantenimiento

1905020 Servicio de gestion del riesgo en temas de consumo de sustancias psicoactivas

1905021 Servicio de gestion del riesgo en temas de salud sexval y reproductiva

1905022 Servicio de gestidn del riesgo en temas de trastornes mentales

1905024 Servicio de gestién del riesgo para abordar situaciones de salud relacionadas con condiciones
ambientales

1805025 Servicio de gestion del riesgo para abordar situaciones prevalentes de origen laboral

1905026 Servicio de gestion del riesgo para enfermedades emergentes, reemergentes y desatendidas

1905027 Servicio de gestion del riesgo para enfermedades inmunoprevenibles

1905028 Servicio de suministro de insumos para el manejo de eventos de interés en salud publica

1905031 Servicio de promocion de la salud y prevencion de riesgos ascciados a condiciones no
transmisibles

1905041 Servicio de atencitn psicosocial a victimas del conflicto armado

1805044 Infraestructura de laboratorios de salud publica dotada

1905048 Infraestructura de laboratorios construida y dotada

1905050 Servicio de asistencia técnica

1905054 Servicio de promocion de la salud

9.3. Contribucién a la palltica pablica:

Hacia un sistema de salud garantista, universal, basado en un modelo de salud preventivo y predictivo.

ARTICULO 65. PLANES MAESTROS DE INVERSIONES EN INFRAESTRUCTURA Y DOTACION EN
SALUD -PMIDS- DEPARTAMENTALES O DISTRITALES Y NACIONAL

a. Colombia como territorio saludable con APS a partir de un modelo preventivo y predictivo,

Se buscara hacer efectiva ia APS a través de la reorientacién de los servicios de salud y el cumplimiento
efectivo de las competencias de los integrantes del Sistema de Salud, para lo cual se propone (i} desarrollar
equipos interdisciplinarios territorializados permanentes y sistematicos, para garantizar la promocion de la
salud y prevencién de la enfermedad, a través de la coordinacion de acciones sectoriales e intersectoriales;
{i) conformar redes integrales e integradas territoriales de salud, en las que participan prestadores pablicos,
privados y mixtos que garantizan servicios con calidad, oportunidad y pertinencia, cerca de donde viven {as
poblaciones; (i) se recuperara, fortalecerd y modernizara la red piblica hospitalaria, en particular en ias
zonas con baja oferta de servicios, apoyado en la ejecucion de un plan maestro de inversiones en
infraestructura y dotacion,; (iv) se formulara e implementara una nueva polltica de talento humano en salud,
con erfoque de genero, mejoramiento de la pertinencia, 1a cobertura y distribucion del talento humano en el
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territorio nacional y (v) se fortalecera el aseguramiento en salud para el cuidado integral de foda la poblacion,
bajo el control y regulacién del Estado.

b. Méas gobernanza y gobernabilidad, mejores sistemas de informacién en salud

Para lograr una mayor gobernanza de! sistema de salud se propone un esquema multinivel de participacion
nacionai y territorial a través de Consejos de Salud, fortaleciendo la rectorfa mediante: (i) [a
desconcentracion del sistema de inspeccion,-vigilancia y contro! liderado desde la SNS al tiempo gue el
fortalecimiento de la transparencia de sus procesos liquidatarios; (i) el mejoramiento del sistema de
vigilancia en salud publica y sanitario; (iii} la modernizacion institucional con el fortalecimiento de la rectoria
del MSPS, ia capacidad de ADRES, el INVIMA, el INS, y el Instituto de Evaluacién Tecnolégica en Salud
{IETS) garantizando su independencia, asi como la creacién de un Instituto Nacional de Donacion y
Trasplante de Organos y Tejidos - INDOT y (iv) la promocién desde la academia de observatorios de equidad
y bienestar poblacional, para el analisis, menitoreo y seguimiento nacional y subnacional de los factores y
condiciones intersectoriales que inciden en los resultados en salud publica.

En materia de herramientas digitales para mejorar la gestion se realizara: (i) el desarrollo de un Sistema de
informacidn unico ¢ interoperable gue permita la articulacién de todos los actores del $GSS; vy (i) la
ampliacion en la salud digital a través de la apropiacién de tecnologias de informacién en el ecosistema
sanitario, desde aplicaciones y servicios digitales, desarrollo y adopeidn de sistemas y componentes de TIC,
con interoperabilidad, estandares de salud y ciberseguridad. d. Sostenibilidad de los recursos en salud A
partir de las capacidades adquiridas en la gestién del riesgo en salud y gestion financiera, se contara con
instrumentos que faciliten la convergencia de incentivos dentro de los diferentes integrantes del sistema
basados en el mejoramiento de fa prevencion y los resultados y cumplimiento de las obligaciones legales
en salud mediante: (i) la revisién del gasto en salud, promoviendo una asignacién de recursos mas eficiente
acorde con los riesgos en salud de la poblacion, y en funcién de resultados medidos como minimo, en
términos de mortalidad y morbilidad prematura potencialmente evitable; {ii) el fortalecimiento del sisterna de
pago, la 91 restitucidn de recursos, 1a auditoria y la rendicidén de cuentas de los recursos de salud, con
transparencia e integridad, garantizando el seguimienic en tiempo real, ia continuidad y ampliacion de la
capacidad de giro directo de los recursos a los prestadores de servicios de salud, asi como, el fortalecimiento
de los sistemas de administracién y seguimiento de los recursos por parte de la ADRES; (iii) promover Ia
sostenibilidad del sistema de salud especial propio de las universidades estatales u oficiales, mediante la
apropiacién de las cotizaciones por ngresos adicionales de sus afiliados con su nucleo familiar. (iv) el
mejoramiento de la capacidad de movilizacién de recursos internos, como los impuestos saludables en
alcohol, tabaco, alimentos y bebidas ultra procesadas y azucaradas, asl como los recursos provenientes de
los juegos de suerle y azar, loterias v apuestas permanentes o chance articulado con el plan estratégico
intersectorial para promover habitos saludables; (v} disposicion de recursos de cofinanciacion por parte de
tas entidades territoriales para atender la poblacion migrante y redireccionamiento de excedentes de aportes
patronales para ese fin, y (vi) saneamiento definitivo de pasivos de la Nacidn con el sector salud por
tecnologias no cubiertas financiadas por la UPC, deudas derivadas de la emergencia sanitaria por COVID
18 y presupuestos maximos,; y finalmente, vii) la alineacion de necesidades de financiamiento, acorde con
el ciclo presupuestal, con Ia planeacién y estimacion de las necesidades en salud, en todos fos ambitos del
Sisterna. e. Acceso equitativo a medicamentos dispositivos médicos y otras tecnologlas Se implementaran
politicas para asegurar la disponibildad, acceso, continuidad, calidad, y uso seguro y adecuado de
tecnologias en salud a través de las siguientes estrategias: (i) implementar estrategias para el
abastecimiento, acceso y disponibilidad de las tecnologlas en salud para io cual se formularé entre otras
una nueva politica farmacéutica (ii) formular una politica publica para el fortalecimiento de la investigacion,
produccion local y comercializacién de medicarmentos y otras tecnologias en safud, la cual se articulara con
la politica farmacéutica nacional; (iiij generar iniciativas de produccién de tecnologias estratégicas de
caracter publico o mixto; promoviendc el trabajo articulado con el sector privado que fortalezcan la cadena
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de suministro; {iv) promover el uso de medicamentos genéricos, y del uso del estandar semantico en el caso |
de dispositivos médicos; {v} generar estrategias de compras publicas centralizadas con mecanismos
eficientes; (vi) fortalecimiento para agilizar las autorizaciones de los procesos de fabricacion, venta e
importacion de tecnologias en salud, a travas de medidas como el incremente de Ias capacidades del Invima,
entre otros, vii)juso de plataformas digitales reguladas para compra de lecnologlas de salud; (viii)
implementar mecanismos de regulacion de precios, incluyendo la evaluacion por valor terapéutico; (ix)
formular mecanismos de 92 articutacion de las medicinas y terapias alternativas y complementarias (MTAC)
con el Sistema de Salud; (x) fortalecer los procesos de cualificacion y gestion del talento humano requerido
para la atencidn en los servicios farmacéuticos; (i) revisar la normatividad existente sobre flexibilidades en
materia de patentes y su proceso de implementacion y (i) implementar un sistema de informacion de
consulta publica que le permita conocer la disponibilidad a corto y mediano plazo de la oferta de
medicamentos e insumos. f. Fortalecimiento de Ia Politica de ¢iencia, tecnologla e innovacion en salud Para
incentivar el desarrollo tecnolégico e investigacidn en salud se requiere: (i) implementar la misidn de
investigacién e innovacion para la transferencia y apropiacion de conocimiento, que junto con el
fortalecimienio de la Comisidn Intersectorial para el desarralio y produccion de tecnologlas estratégicas en
salud - CIDTPES, fomentaran ia garantia de la disponibilidad de tecnologias y servicios innovadores para la
“autonomia sanitaria y el bienestar social”, y, (i) desarrollo de acuerdos de transferencia de tecnologia, entre
otros y (iii} potenciar centros de investigacion en salud como el Hospital San Juan de Dios y el Instituto
Materno Infantil a través de su recuperacion. 2. Minimo vital de agua El derecho humano al agua y su
provisién universal sera satisfecho de manera integral, garantizando la disponibilidad, acceso y calidad del
servicio, a traveés de la garantia del minimo vital a la poblacidn mas vuinerable. Se desarroliaran propuestas
normativas que permitan dar los lineamientos necesarios para garantizar el acceso al agua y saneamiento
basice en el pais a través de esquemas diferenciales y el suministro a través de medios afternos, incluyendo
la reglamentacion del minimo vital de agua, que contenga los aspectos necesarios para su imptementacion
y que no impliquen gratuidad, definiendo la focalizacion, financiacion, beneficiarios y enfoque diferencial en
sy aplicacion, entre otros, (Pag. 88 -92)

10. ANALISIS DE PARTICIPANTES.

Otro Sefiale !a Experiencia
Actor Entidad Posicion (1} Tipo Contribucion Participante previa en estos
problemas
Ministerio de
Nacién pf:?:la%?:ign Cooperante | Técnica y financiera E:é'g?ia{ézdora del
social }
Instituto Brin_da lineamientos
Nacion Nacionalde | Cooperante | Técnica 3;;';’:;‘:5 o 53133
Salud piblica
Instituto Establece
Nacional de lineamientos de
Nacidn Vigilancia de | Cooperante | Técnica vigilancia de
Medicamentos medicamentos y
y Alimentos alimentos.
Instituto Realiza controi técnico
Nacion Colombianc | Cooperante | Técnica a insumos
Agropecuario agropecuarios ¥
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material genético
animal,
S%g:;?;ﬁge Coordina las acciones
Departamental Social Cooperante | Tecnica de participacion ¥
ocial'y gestion social,
Participacion
Secretaria de . Disefta politicas
Departamentai Educacion Cooperante | Técnica educativas.
Secretaria de
Mujer, Adelanta procesos
Equidad de . que consolidan la
Departamental género y Cooperante | Tecnica perspectiva de género
diversidad y diversidad sexual,
sexual.
Secretaria de Promueve la atencién
Departamental asuntos Cooperante | Técnica infegral a  grupos
étnicos étnicos.
Direcciones .
Municipal Locales de | Beneficiarios | Técnica gjessgg:itgl: ('32 salud en
Salud '
Ctros

(1} Posicion: Beneficiario, Cooperante, Oponente, perjudicado

Analisis de los participantes: La Secretaria de Salud Departamental en articulacidn y coordinacion con
las distintas dependencias de la Gobernacion del Valle del Cauca, da cumplimiento a las directrices a nivel
nacional sobre la ejecucién del componente de salud publica con la finalidad del proceso de realizar
transferencia de conocimiento sobre las acciones y la reglamentacion para mejorar la salud individual de
los Vallecaucanos.

11. ASPECTOS GENERALES Y TECNICOS DEL PROYECTO DE INVERSION (Detalle con
informacién primaria y secundaria, datos y/o informacion que le aporte a la sustentacion del
problema y la solucién):

Asistencia técnica: El procedimiento de la asistencia técnica inicia con la convocatoria a los actores del SGSSS
y finaliza con la generacién del acta y evaluacion de la satisfaccién. La finalidad del proceso es realizar
transferencia de conocimiento sobre las acciones y la reglamentacién para mejorar la salud individual de los
Vallecaucanos.

Entrega de insumos en salud piblica: Se realiza programacion para la entrega de insumos del Programa
Ampliado de Inmunizaciones y se mantiene actualizado el inventario de los mismos. Los demas insumos en
salud publica relacionados con tuberculosis, ETV v salud sexual se entregan a demanda y también cuentan con
inventarios propios.

Gestion del Plan de Intervenciones Colectivas: Formalizar la contratacion para la ejecucién de las actividades
del plan de intervenciones colectivas y generar los informes finales correspondientes. La finalidad del proceso
es complementar las acciones individuales que se les realizan a los Vallecaucanos mediante acciones colectivas
que impacten en la comunidad general residente en los 40 municipios del departamento
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Mantenimiento del laboratorio de Saiud Publica: Mantener la infraestructura y dotacién completa del laboratorio
departamental para garantizar una adecuada prestacion de servicio y vigilancia de eventos de interés en salud
publica. ‘

Servicios de apoyo financiero en salud ptblica: Gestion de los recursos entregados por el Ministerio para
prevencién, maneje y control de ia tuberculosis v lepra.

Creacion de documentos metodoldgicos y de evaluacion: Acompafiamiento a 1as direcciones locales de salud
para la elaboracién anual de sus documentos tecnicos, asi como la elaboracién propia de este tipo de
documentos.

Mantenimiento del Centro Regulador de Urgencias y Emergencias (CRUE): Actualizacién de las plataformas de
informacion del CRUE. Dotacion y abastecimiento del centro de reservas del mismo.

12. POBLACION TOTAL AFECTADA: 2039 391

12.1.Poblacién afectada por el problema vs por el problema vs poblacion objetivo (beneficiaria).

Concepto 34| . 5% 1Poblacion Afeétada’s .-« - | il Poblacidn Objefivo: ~.£° v &
Nomero — de 2 039 391 2 039 391
personas
Fuente; Proyeccuones de poblacabn (DANE) Proyecciones de poblacion (DANE}

s A&m‘\f 4 S #* V:‘A,f‘ : x& ‘% R k iﬁ '-:
LOCa"ZElClénri«f : ~._‘ “ VE%%‘ a{ﬁw‘ “ﬁ %}:’5«22 ‘iﬁ%’;@b gégfx g’:’
Region: Occ,ldente Occidente
Departamento; | Valle del Cauca Valle def Cauca
Municipio: 40 municipios 40 municipios
Centro
poblado, N/A NIA
12.2_Caracteristicas demograficas de la _pobiacién objetivo.

Clasificacion etaria No. de personas Fuente de ia informacion
0-14 aftos 348558 Proyecciones de poblacion DANE 2023
15 a 19 aflos 532778 Proyecciones de poblacion DANE 2023
20 a 59 aflos 797923 Proyecciones de poblacién DANE 2023
Mavyores de 60 afos 360132 Proyecciones de poblacion DANE 2023

Fuente: Proyecciones de poblacion DANE

22




Secretaria de Salud

13. MARCO LEGAL:

Ley 10de 1990y la Ley 60 de 1993 se inician el fortalecimiento y la descentralizacién del servicio
publico en salud, asl como el empoderamiento de las entidades territoriales y la Nacidn.

Ley 152 de 1994 las entidades nacionales y territoriales estan orientadas, a etaborar, aprobar,
ejecutar, seguir, evaluar y centrolar las acciones en un plan de desarrolio que involucra las
orientaciones de los diferentes sectores sociales y del desarrollo territorial.

Ley 715 de 2001 se definen ia distribucion de los recursos del Sistema General de
Participaciones y las competancias de las entidades territoriales en educacion y salud, entre
otras, y se establece la obligatoriedad de la Nacién y de las entidades territoriales para priorizar,
a partir de la situacion de salud en el territorio, las acciones, y elaborar un Plan de Atencién
Basica, con la participacién de la comunidad y bajo la direccion del Consejo Territorial de
Seguridad Social en Salud.

Ley 1122 de 2007 sefala que los propositos fundamentales en salud publica son: 1) mejorar la
prestacién de servicios de salud a los usuarios; 2) fortalecer los programas de salud publica; 3)
fortalecer las funciones de inspeccion, vigilancia y control; 4) organizar el funcionamiento de las
redes para la prestacion de servicios de salud; 5) hacer reformas en aspectos de direccion,
universalizacién, financiacion y equilibrio entre los actores del sistema; y 8) establecer los
mecanismos para la evaluacidn a través de indicadores de gestién y resultados en salud y
bienestar de todos los actores de! Sistema.

Ley 1438 de 2011 por la cual se reforma el SGSSS y se dictan otras disposiciones. Esta ley
busca fortalecer la accién coordinada del Estado, las instituciones y la sociedad para el
mejoramiento de la salud y la creacion de un ambiente sano y saludable que brinde servicios de
mayor calidad, incluyentes y equitativos, con el objetive de que el centro de todos los esfuerzos
sean los residentes en el pals; incluye ademas, la universalizacidn del aseguramiento, la
unificacion del plan de beneficios y la portabilidad o prestacién de servicios en cualguier lugar
del pais, preservando la sostenibilidad financiera del sistema.

Ademas de estas, existen muchas normas, politicas y documentos técnicos que fundamentan las

acciones a realizar en salud publica

Ley 48 de 1986

Estampilla pro dotacién y funcionamiento CBA,
maodificada por la Ley 687 de 2001 y por la Ley
1276 de 2009 centros vida.

tey 30 de 1986

Estatuto Nacional de Estupefacientes Decreto
3788 de 1986 reglamentario de la Ley 30 de 1986,

Decreto 2177 de 1888

Por el cual se desarrolla la Ley 82 de 1988,
aprobatoria del Convenio No. 159, suscrito con fa
Organizacién Internacional del Trabgjo, OIT,
sobre readaptacién profesional y el empieo para
personas invalidas

Decreto 2737 de 1989

Por el cual se expide el Cddigo del Menor.

Ley 10 de 1990

Por la cual se recorganiza el Sistema Nacional de
Salud y se dictan otras disposiciones,

Ley 21 de 1991

Por medio de la cual se aprueba & Convenio
nimero 169 sobre pueblos indigenas y tribales en
palses independientes, adoptade por la 76a
reunién de la Conferencia General de la OIT, en
Ginebra, en 1985.

Ley 29 de 1992

Por medio de la cual se aprueba el Protocolo de
Montreal relative a las sustancias agotadoras de
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la capa de ozono, suscrito en Montreal el 16 de
septiembre de 1987, con sus enmiendas
adoptadas en Londres el 29 de junio de 1390 y en
Nairobi el 21 de junio de 1991.

Conpes 2793 de 1993

Lineamientos Palitica envejecimiento y vejez.

Resolucion 5165 de 1994

Por medioc de la cual se expiden los criterios,
parametros y procedimientos metodolégicos para
la elaboracion y seguimiento de los planes
sectoriales y de descentralizacion de la salud en
los Departamentos y Distritos.

Ley 100 de 1993

For la cual se crea el Sistema de Seguridad Social
Integral y se dictan otras disposiciones.

Decreto 1108 de 19894

Por el cual se sistematizan, coordinan vy
reglamentan algunas disposiciones en relacion
con el porte y consumo de estupefacientes y
sustancias psicotrdpicas

Decreto 1757 de 1994

Por el cual se organiza y se establecen las
modalidades y formas de participacion sociai en
la prestacién de servicios de satud, conforme a lo
dispuestc en el numeral 1 del articulo 4 del
Decreto-Ley 1298 de 1994.

Resolucion 5165 de 1994

Por medio de la cual se expiden los criterios,
parametros y procedimientos metodologicos para
la elaboracidn y seguimiento de los planes
sectoriales y de descentralizacion de la salud en
los Departamentos y Distritos

Ley 361 de 1997

Por la cual se establecen mecanismos de
integracién social de las personas con limitacion
y se dictan otras disposiciones.

Ley 294 de 1996

Por la cual se desarrclla el articulo 42 de la
Constitucidn Politica de 1991 y se dictan normas
para prevenir, remediar y sancionar la violencia
intrafamiliar

Naciones Unidas 1998

Protocolo de Kioto de la Convencion Marco de las
Naciones Unidas sobre el Cambio Climatico

Resolucion 2358 de 1998

Por la cual se adopta la Polltica Nacional de Salud
Mental. Art. 77 dei Decreto 1292 de 1994.

Acuerdo 117 de 1998 CNSSS

Por el cual se establece el obligatorio
cumplimiento de las actividades, procedimientos
e intervenciones de demanda inducida y la
atencion de enfermedades de interés en salud
publica

Resolucién 412 de 2000

Por la cual se establecen las actividades,
procedimientos e intervenciones de demanda
inducida y obligatario cumplimiento y se adoptan
las normas técnicas y guias de atencién para el
desarrollo de las acciones de proteccion
especifica y deteccion temprana y la atencion de
enfermedades de interés en salud publica,

Decreto 330 de 2001

Por &l cual se expiden normas para la constitucion
y funcionamiento de Entidades Promotoras de
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Salud, conformadas por cabildos y autoridades
tradicionales indigenas

Ley 691 de 2001

Mediante [a cual se reglamenta la participacion de
jos grupos étnicos en el Sistema General de
Seguridad Social en Colombia.

Ley 789 de 2002

Por ia cual se dictan normas para apoyar el
empleo y ampliar la proteccion social y se
modifican algunos articulos del Codigo Sustantivo
de Trabajo

Ley 762 de 2002

Por medio de la cual se aprueba la Convencion
Interamericana para la Eliminacion de todas las
Formas de Discriminacion contra las Personas
con Discapacidad, suscrita en la ciudad de
Guatemala, el 7 de junio de 1999.

OMS 2003

El Convenio Marco de la OMS para el Control del
Tabaco.

Ley 994 de 2005

Por medio de la cual se aprueba el Convenio de
Estocoimo sobre Contaminantes Organicos
Persistentes, Estocoimo, 2001,

Reglamento Sanitario Internacional.

Ley 1088 de 2006

Cadigo de [a Infancia y la Adolescencia

Resolucidn 3577 de 2006

Plan Nacional de Salud Bucal.

Ley 1145 de 2007

Por medio de la cual se organiza el Sistema
Nacional de Discapacidad y se dictan ofras
disposiciones.

Conpes 109 de 2007

Politica Pablica Nacional de Primera Infancia
“Colombia por la primera infancia”

Ley 1122 de 2007

Por la cual se hacen algunas modificaciones en el
Sistema General de Seguridad Social en Salud y
se dictan otras disposiciones

Resolucion 425 de 2008

Por la cual se define la metodologia para la
elaboracion, ejecucion, seguimiento, evaluacion y
control del Plan de Salud Territorial, y las
acciones que integran

el Plan de Salud Publica de Intervenciones
Colectivas a cargo de las entidades territoriales.

Conpes 3550 de 2008

Lineamientos para la formulacidén de la politica
integral de salud ambiental con énfasis en los
componentes de calidad de aire, calidad de agua
y sequridad guimica.

Ley 1251 de 2008

Por la cual se dictan normas tendientes a procurar

ila proteccidn, promocién y defensa de los
derechos de los adultos mayores.

Conpes 113 de 2008

Politica Nacional de seguridad Alimentaria y
Nutricional PSAN,

Ley 1287 de 2008

Adicion de la Ley 361 de 2007, Discapacidad.

Ley 1384 de 2010

Se establecen las acciones para la atencion
integral del cancer en Colombia

Ley 1388 de 2010

Por el derecho a la vida de los nifios con céncer
en Colombia, disminuir la tasa de mortalidad por
cancer en niflos y nifias menores de 18 afios 2
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través de una deteccidn temprana y tratamiento
integral.

Ley 1448 de 2011

Por 1a cual se dictan medidas de atencién,
asistencia y reparacion integral a las victimas del
conflicto armado interno y se dictan otras
disposiciones.

Conpes 147 de 2011

Prevencion del embarazo en adolescentes.

Conpes Social 155 de 2012

Politica Farmacéutica Nacional.

Ley 1523 de 2072

Por la cual se adopta la Politica Nacional de
Gestion del Riesgo de Desastres y se establece
el Sisterna Nacional de Gestidn del Riesgo de
Desastres y se dictan ofras disposiciones.

Resolucitén 4505 de 2012

Por la cual se establece el reporte relacionado
con el registro de las actividades de Proteccidn
Especifica, Deteccién Temprana y la aplicacion
de las Guias

de Atencion Integral para las enfermedades de
interés  en salud publica de obligatorio
cumplimiento.

Conpes 3726 de 2012

Lineamientos, Plan de ejecucion de metas,
presupuesto y mecanismos de seguimiento para
el Plan Nacional de Atencién y Reparacién
Integral a Victimas

Decreto 4800 de 2012

Tiene por objeto establecer los mecanismos para
la adecuada implementacidn de las medidas de
asistencia, atencion y reparacion integral a las
victimas de gue trata el articulo 3o de ia Ley 1448
de 2011, para la materializacion de sus derechos
constitucionales.

Ley 1562 de 2012

Ley de Riesgos Laborales.

Ley 1616 de 2013

Por medio de la cual se expide la ley de saiud
mental y se dictan otras disposiciones.

Resolucion 518 del 2015

Por la cual se dictan disposiciones en relacion con
la gestion de la Salud Publica y se establecen
directrices para la ejecucion, seguimiento y
evaluacion del Plan de Salud Publica de
Intervenciones Caolectivas ~ PIC.

Ley 1857 de 2017

Por medio de la cual se madifica la Ley 1361 de
2009 para adicionar y complementar las medidas
de proteccion de la familia y se dictan otras
disposiciones, "por medio de la cual se crea laLey
de Proteccion Integral a la Familia"

Ley 2000 de 2019

Por medio de ia cual se mcdifica el cddigo
_nacional de policia y convivencia y el cddigo de ia
infancia y la adolescencia en materia de
consumo, porte y distribucion de sustancias
psicoactivas en lugares con presencia de
menores de edad y se dictan otras disposiciones

Ley 1980 de 2019

Por medio de la cual se crea el programa de
tamizaje neonatat en Colombia.
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Ley 1977 de 2019 Por la cual se modifica parciaimente la ley 1176
de 2007 en lo que respecta al sector de agua
potable y saneamiento basico.

Ley 2137 de 2021 Por la cual se crea el sistema nacional de alertas
tempranas para la prevencién de la violencia
sexual contra los nifios, niftas y adolescentes, se
modifica la ley 1146 de 2007 y se dictan otras
disposiciones

Ley 2120 de 2021 Por medio de la cual se adoptan medidas para
fomentar entornos alimentarios saludables vy
prevenir enfermedades no transmisibles y se
adoptan ofras disposiciones

Ley 2244 de 2022 Por medic de la cual se reconocen los derechos
de la mujer en embarazo, trabajo de "parto, parto
y posparto y se dictan otras disposiciones o "ley
de parto digno, respetado y humanizado”
Resolucién 0295 del 2023 Por la cual se modifican los articulos 3, 8, 11, 14,
16, y 18 de la Resolucién 518 de 2015 en relacion
con la gestion de la salud publica, las
responsabilidades de las entidades territoriales y
de los ejecutores del Plan de Salud de
intervenciones Colectivas y las condiciones para
la ejecucion.

Ley 2294 de 2023 Por el cual se expide el Plan Nacional De
Desarrollo  2022- 2026 “"Colombia Potencia
Mundiat de la Vida

14. ESTUDIO DE NECESIDADES RELACIONADO CON LA OFERTA Y LA DEMANDA DE LOS

BIENES Y/O SERVICIOS:
Bien o Servicio Medido a través de Descripcion
Poblacién con acceso a Namero Poblacion del departamenio del
intervenciones en salud publica Valle del Cauca que tieng acceso
a las intervenciones individuales y
colectivas en salud publica en las
llneas priorizadas por el Plan
Territorial de Salud
Afio Qferta Demanda Déficit
2023 0 2.039.391,00 -2.039.381,00
2024 0 2.039.391,00 -2.039.381,00
14,1, Ingresos y beneficios:

Ahorro en la atencion de la poblacién por enfermedades de interés en salud publica prevenibles con
acciones de promogcion y prevencion

Tipo: Beneficios

Medido a través de: Numero

Periodos Canlidades Valores Unitarios Valores Totales
1 42.448,00 $1.000.000,00 $42.446.000.000,00
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42.446,00

$2.000.000,00

$84.892.000.000,00

2
3

42.446,00

$5.000.000,00

$212.230.000.000,00

Beneficio de los actores del sistema general de seguridad social en salud en los 40 municipios del Valle

del Cauca
Tipo: Beneficios

Medido a través de: Numero

Periodos Cantidades Valores Unitarios Valores Totales
1 40,00 $5.000.000,00 '$200.000.000.00
2 40,00 $4.000.000,00 $160.000.000,00
3 40,00 $3.000.000,00 $1204.000.000,00
15. ANALISIS DE RIESGOS:
Descripcion del Tipo de riesge Efectos . Medidas de Probabilidad
riesgo mitigacién e impacto
No contratacion | Administrativos No cumplimiento de | Planificacion de | Probabilidad:
oportuna del talento las metas y | imprevistos y 3. Moderado
humano y de ios objetivos tiempos  de  los
recursos propuestos en el | diferentes procesos impacto: 4.
necesarios Plan de Desarrollo | contractuales al | Mayor
Territorial de Salud. | interior de la
Gobernacion
Seguimiento al
procese contratacion.
No cumplif con las | Administrativos Insatisfaccion  por | Consolidar el proceso | Probabilidad:
acciones parte de la | de fortalecimiento de | 3. Moderado
pertinentes para las comunidad en la | los servicios de
asistencias prestacion de los | acceso oportuno a la | impacto: 4.
técnicas de los servicios de salud | salud y estrategias de | Mayor
actores del sistema publica base comunitaria
general ‘ de para el controt en el
seguridad social en Departamento del
salud Valle del Cauca
Ocurrencia de un | Administrativos riesgo de la | Dar cumplimiento a | Probabilidad:
evento no deseado, poblacidn en | las estrategias de | 3. Moderado
evitable y negativo aumento de | promocion,
para la salud de los enfermedades prevencién y | Impacto: 4.
vallecaucanos déficit en la | mantenimiento de la | Mayor
atencién de salud salud, gestién del
resge en salud y
gestion de la salud
publica
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16. Justificacién sobre los productos que quedaron con una actividad para la vigencia fiscal
2024
En la formulacién del proyecto de inversién, quedaron los siguientes productos con una sola actividad
programadas para la vigencia fiscal 2024, la razon de ello se debe, a que en fa préxima vigencia se realizara
la homologacién de los proyectos para armonizarlos con el nuevo Plan de Desarrollo Departamental, motivo
por el cual, dentro de la planificacién se contemplaron actividades primordiales y de ruta critica para su

cumplimiento y ejecucion,
-1905013 Cuartos frios con mantenimiento
-1905020 Servicio de gestion del riesgo en temas de consumo de sustancias psicoactivas
-1905025 Servicio de gestién de! riesgo para abordar situaciones prevalentes de origen laboral
-1805027 Servicio de gestion del riesgo para enfermedades inmunoprevenibles

-1905041 Servicio de atencién psicosocial a victimas del conflicto armado

17. Aclaracién sobre las siguientes actividades:

. “Adecuar las dreas del laboratorio de salud publica de la Secretaria de Salud Departamental”.

Vigencia fiscal 2024. Radicado con SADE 2023367121 del 23 de noviembre del 2023.

La Secretaria de Salud Departamental requiere para la siguiente vigencia fiscal, realizar las siguientes
adecuaciones en el laboratorio de Salud Publica que se detallan a continuacion.

INTERVENCION DEYALLE EQUIPOS
OBRA SERVICIO | ELECTRONICO | EQRAPOESP | TABLEROS | BOMBAS-EQ AA, MOSILIARIO
ADECUACION EDIFICIO [ADECUACION 3 NIVEL - 40.000.000 32,000,000
CRUE ADECUACHON 2 HIVEL 54,000,000 10.000.000 8,000.000
ADECAUCDN X NIVEL 27.000.00)
ADECUACION EDLFICIO |ADECUADION 1 NIVEL 10.000.06
Pal ADECUACION 2 NIVEL 30.000.060 115.000.000
LABO.AGUAS ASCENSQR.BAONTACARGA | 10,000,000 £0.000.000
CUBLERTA LOSA 105,003,000
ADECUACION 1 NIVEL 106.412.000 9,120,000 | 12.000.000
IWC ADECUACION 2 NIVEL 302.857.500 20.0000.000 53.200.000_| 30.000.000
LABORATORIO HEMOCENTRO- 342.000.000 15.000.000 190,000,000 | 150.000.000
LABORATORIO
RECEPCIONES MUESTRAS 155.400.000 10.000.000 20.210.000
4 NIVEL 420.000.030 109.000.000 | 40.000.000 |
INIVEL 210,000.0:0 50.000.000
CAMBIO CUBIERTA
,000
FRASLUCION 10.500,
DESAGUES - REHLLAS LOSAS | 40.000.000
ALMACEN 32 000.000 8.110.000 | 6000000
GASES 12 750.000
SUPERVISION 1081 136.500
RED CONTRA RECUPERAR RED CONTRA
X 7.000. 4.530.000
HCENDIO INCENDIDS 90.000.00 +7.000.000
DISERQ RED GENERAL RC 23.375.000
ECUPOS AGUA
39 8.730.000
SERVIDA SUMERGIBLES 10,000
RED AGUA POTABLE | TABLERD EQUIPO SN 15.000.000 0 53,820,000
CAMBHO AED DE
DHSTRIBLCION 35,000,000
EQUIPO TANQUE BAIO -
640,
ALTO 0 25640000
RESPALDO CNERGIA  JACOMETIDA PLANTA 250.000.000 1]
ADECLATION FISICA 80, 149.000
REUBICACION TRASLADG PLANTA 750 KVA | 100.000.000 50,000,000
. 1.514.218.500] 131511500 | 95.000.000 | sp.ooncoc | m.9i0.000 | 102 720.000 | 438,640.000 | 385.000.000
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TOTALES
OBRA SERVICIO EQUIPOS | MOBIIARIO
- 0 72000000 | 32.000,000
£4.000.000 (] 18.000.000 0
27.000.000 0 ] 0
10.000.000 0 0 0
30.000.000 [ 115.000.000 | 115.000.000
10.000.060 0 80.000.000 | 0
105.000.000 0 0 - )
108.432.000 0 2L120.000 | 12.000.000
302.987.500 o 103.200.000 |  30.000.000
4] 4 0
342.000.000 0 385.000.000 | 150.000.000
199,400,000 0 30.210.000 0
420.000.000 0 140.000.000 | 40.000.000
210.000.000 0 501,000,000 0
10,500,000 ) ] e
40.000,000 0 0 . 0
32.000.000 0 14,120,000 6.000.000
12.750.000 0. 0 0
0 10B.136.500 Q 0
¢ 0 0 [
90.000.000 o 21.530.000 o
0 3.375.000 6 0
i} 0 12.640.000 0
15,0041 000 0 63,820,000 0
35.000.000 0 ¢ 0
] ¢ 25,640,000 0
) 0 ]
250.000.000 0 0 0
£0.149.000 i 0 Q0
100.000.000 0 50.000.000 0
2.514.218500 | 131.511.500 | 1.122.270.000| 385.000.000
‘ - V.JOTAL] 4.153.000.000

- Las siguientes actividades mencionadas hacen parte del Plan de Intervenciones Colectivas
amparadas en la Resolucién 518 del 2015 y Resolucion 0295 del 2023 con la finalidad de cumpiir
con las directrices del Ministerio de Salud y Proteccidén Social,

Ejecutar el plan de intervenciones colectivas de poblaciones vulnerables en el contenido de

gestion de riesgo en el departamento del Valle del Cauca.

Ejecutar el plan de intervenciones colectivas contenido de discapacidad de poblaciones

vuinerables en el departamento del Vale del Cauca.

Actualizar y mantener las plataformas de informacién del Centro Regulador de Urgencias y

Emergencias del departamento.

Ejecutar plan de gestion de (a salud publica del componente Salud Sexual y Reproductiva con

la entrega de insumos criticos en el departamento del Valle del Cauca.

Ejecutar el plan de salud mental gestion de [a salud publica en el departamento del Vale del

Cauca.
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Ejecutar e! plan de intervenciones colectivas en el contenido de promocién de la Salud Sexual
Reproductiva en el departamento del Valle del cauca.

Ejecutar el plan de intervenciones colectivas en entornos institucionales con contenidc de
gestion del riesqo de la Salud sexual y reproductiva en el Valle del Cauca.

Ejecutar el plan de intervenciones colectivas en el componente de gestion del riesgo en el ambito
laboral informal en el departamento del Valle del Cauca.

Ejecutar el plan de intervenciones colectivas contenido de gestion de riesgo de lepra,
enfermedades transmisibles en el departamento det Valle del Cauca.

Ejecutar el plan de Gestion de 1a salud publica en enfermedades desatendidas en Nifias, Nifias
y Adolescentes en el Valle de Cauca.

Ejecutar los recursos de transferencia acorde a los lineamientos dados por el ministerio de salud
con relacidn a las patologias transmisibles tuberculosis y lepra

Ejecutar el plan anual de compras de fortalecimiento del Plan Ampliado de Inmunizaciones de
la Secretarfa Departamental de Salud.

Ejecutar el plan de intervenciones colectivas con contenido en la promocién de {a salud de adulto
mayor en el departamento del Valle del Cauca.

Ejecutar el plan de intervenciones colectivas gestion del riesgo de enfermedades cronicas no
transmisibles segun curso de vida en et departamento del Valle del Cauca.

Ejecutar el plan de intervenciones colectivas contenido de promocion y nutricion en el
departamento de! Valle del Cauca.

Ejecutar el plan de intervenciones colectivas contenido de gestién de la salud publica en el
departamento del Valle de! Cauca.

Ejecutar el componente psicosocial del programa de atencién psicosocial y de atencion integral
a victimas del conflicto armade PAPSIVI en el componente comunitario.

Ejecutar el plan de intervenciones colectivas de promocion de la salud mental en los municipios
en el Departamento del Valle del Cauca

Ejecutar el plan de gestion de riesgo de salud mentat en e! departamento del Valie del Cauca.

Ejecutar el contenido de discapacidad del plan de intervenciones colectivas poblaciones
vulnerables en el departamento del Vale del Cauca.

Ejecutar el plan de gestion de riesgo salud publica de adultos mayores en el departamento del
Vale del Cauca.

Ejecutar el plan de intervenciones colectivas en el componente de promocion en el ambito laboral
informal en e! departamento del Valle del Cauca.

Ejecutar el plan de intervenciones colectivas en el contenido de salud sexual y reproductiva,
gestion del riesgo en los municipios del departamento de Valle del Cauca

Ejecutar el plan de gestion de la salud publica con contenido en enfermedades transmisibles
lepra en el departamento det Valle del Cauca.

Ejecutar el plan de intervenciones colectivas contenido de gestién de riesgo de tuberculosis en
el departamento del Valle del Cauca.

Ejecutar plan de intervenciones colectivas componente de gestién de la salud en enfermedades
transmisibles Nifios, Niflas y Adolescentes en el e Valle del Cauca.

Ejecutar plan de intervenciones colectivas componente de promocién de la salud en
enfermedades transmisibles en Madres, Nifios y Nifias en el Valle de! Cauca.

Ejecutar el plan de gestién de riesgo contenido nutricidn en el departamento del Valle del Cauca.

Ejecutar el ptan de intervenciones colectiva en el componente de gestion de la salud publica en
el departamento del Valle dei Cauca.

Ejecutar el plan de intervenclones colectivas con enfoque Intercultural con las organizaciones
afro reconocidas del departamento

Ejecutar el plan de intervenciones colectivas con enfoque intercultural con las organizaciones
indigenas reconocidas del departamento.
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19. RECURSOS DE FINANCIACION DEL PROYECTO:

§¥' VALLE DEL CAUCA

Secretaria de Salud

FUENTE DE FINANCIACION

VALOR

1.2.4.2.02 SGP-Salud-Salud publica

$ 32.407.906.961

1.3.2.2.068 R.F. SGP - Salud-Salud publica

$ 300.000.000

1.2.3.2.29.01 Participacion y derechos de explotacion del gjercicio del
monopolio de licores destilados y alcoholes potables - Rentas Cedidas
CSF -

$12.373.890.731

1.2.3.3.04.01 Otras transferencias corrientes de otras entidades con
destinacion especifica legal del gobierno general - Ministerio Proteccion
Sacial

$ 1.684.397.560

1.2.3.1.08.01 Impuesto al consumo de licores, vinos, aperitivos y
similares - Rentas Cedidas CSF

$ 4.153.000.000

1.2.3.2.22 Oftras tasas y derechos administrativos con destinacion
especlfica legal

$210.400.000

TOTAL $ 50.998.045.150
20. REFERENCIAS:
NOMBRE DEL ESTUDIO FECHA ENTIDAD QUE LO REALIZO
Fortalecimiento para la DIA MES ANO
gestion de la salud publica Secretaria Departamental de Salud -
en el departamento del 2 10 2023 | Subsecretaria de Salud Publica

valle del cauca

21. RESPONSABILIDADES:

B. SECRETARIA SECTORIAL:

JEFE DE OFICINA RESPONSABLE: LEQNARDQ ANGEL LOPEZ
/ i( x

CARGO: JEFE OFfCHIA ASESORA DE PLANEACION SALUD

| ENTIDAD: SECRETARIA DEPARTAMENTAL DE SALUD

-

FIRMA: o _
TELEFONO: 6200000 conD: CALI FECHA:05/12/2023

N\

56




