








Programa: No. Intervencidn:
POBLACIONES VULNERABLES. 2.

Periodo: DEL 16 DE NOVIEMBRE AL 15 DE DICIEMBRE DEL 2024

Intervencion 52 - 2:

Brindar informacion en salud dos veces con los grupos conformados
ETNIAS, JUVENTUDES, VICTIMAS, DISCAPACIDAD, LGTBIQ+#, trabajando
la TEMATICA: 1.Infeccion respiratoria aguda

2. medidas preventivas
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ALVARO ACOSTA FRANCO
PRESIDENTE JUNTA DE ACCION COMUNAL- BARRIO SAN CRISTOBAL
PIEDECUESTA SANTANDER

HACE CONSTAR

Que la E.S.E hospital local de Piedecuesta, a través del contrato Interadministrativo No
CO1.PCCNTR. 6607854 con la alcaldia local de Piedecuesta para la ejecucion de las acciones
contempladas en el Plan de Intervenciones Colectivas PIC, plan territorial de salud publica para
la vigencia 2024, implemento6 satisfactoriamente el programa de VULNERABLES, brindando
informacién en salud una vez con el grupo de Discapacidad, trabajando la temética: 2. Medidas
preventivas. El dia (03) de Diciembre del 2024.

Logrando la intervencién en la poblacién con la siguiente caracterizacion:

POBLACION INTERVENIDA
TOTAL, TOTAL, | TOTALDE | TOTALDE | yvommario | eabndR
MUJERES HOMBRES NINAS (0-17) | NINOS (0-17) ETARIO
PRIMERA INFANCIA | A
INFANCIA .
(6 A 11 ANOS) NA A 1 0 0 1.
ADOLESCENCIA
JUVENTUD : ' , .
ADULTEZ &
(29- 59 ANOS) 7 4 NA | NA 0 11
ADULTO MAYOR
> GUANOS Y MA’s 3 . 6 | ?JA Nf*\ 0 9
TOTAL, POR GENERO 11 10 3 1 0 25
CONDICIONES ESPECIALES DE LA POBLACION
Victima Del Persona En Personas Vinculadas Personas Personas Personas Lideres Sociales Y
Conflicto Condicién De En Procesos Habitantes De | Trabajadoras | Consumidores Defensores De
Armmado Discapacidad Migratorios Ca!le Sexuales De SPA Derechos Humanos

1 6 0 0 0 0 0




O

Durante la implementacién de la estrategia, se logré desarrollar las teméticas de promocion de la
salud de la siguiente manera:

Se logré brindar informacién en salud una vez con el grupo de Discapacidad, trabajando la
tematica: 2. Medidas preventivas con la intervencién a 6 personas con alguna condicién de
discapacidad y 19 personas pertenecientes al grupo de cuidadores y familiares de esta poblacion
con un total de 25 participantes de Piedecuesta, Santander.

Profesional responsable de la actividad:
MARIA STELLA RUEDA QUINTERO NAIRY YESENIA OSORIO SANCHEZ

ENFERMERA PROFESIONAL TRABAJADORA SOCIAL
Cédula de ciudadania: 37557308 Cédula de ciudadania: 1102381226

MARIA PAULA SALAZAR DURAN

. PSICOLOGA
" Cédula de ciudadania: 1005325984

Se expide en Piedecuesta, el dia 04 de Diciembre de 2024.

Cordialmente;

Piedecuesta, Santander.
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MUNICIPIO DE PIEDECUESTA

TIPO DE INFORME: INFORME MENSUAL ACCIONES PIC 2024

EJECUTIVO | X | ACOMPANAMIENTO OTRO. ¢CUAL?

FECHA DE ELABORACION: 04 DE DICIEMBRE DE 2024.
PERIODO EJECUTADO: 16 DE NOVIEMBRE AL 15 DE DICIEMBRE.
PROGRAMA: VULNERABLES.

META PRODUCTO: Servicio de promocién de la salud con enfoque diferencial.
ESTRATEGIA BASADA EN LA EVIDENCIA: Infeccion Respiratoria Aguda.

INTERVENCION: Brindar informacién en salud dos veces con los grupos conformados ETNIAS,
JUVENTUDES, VICTIMAS, DISCAPACIDAD, LGTBIQ+.

TEMATICA: 2. Medidas preventivas.

ENTORNO: Comunitarnio.

POBLACION SUJETO: Infancia; Adolescencia; Juventud; Adultez y Adulto mayor.

CANTIDAD DE ACTIVIDADES EJECUTADAS: 1 intervencién.

1. OBJETIVO DE LA INTERVENCION:

Brindar informacién al grupo conformado de DISCAPACIDAD trabajando el tema: 2. Medidas
preventivas.

2. DESCRIPCION DE LA INTERVENCION REALIZADA:

Durante la implementacién del Plan de Intervenciones Colectivas vigencia 2024, la Secretaria de Salud
de Piedecuesta, realizé priorizacién del grupo conformado de DISCAPACIDAD, ubicado en la zona
urbana del municipio, para el desarrollo de la estrategia “Infeccién Respiratoria Aguda®, con la
intervencion de informacién en salud No 2 del Programa de Vulnerables. Para este periodo se logré
intervenir a (25) personas en los siguientes encuentros: (Tabla 1)

Tabla 1. Aclividades ejecutadas durante el periodo del 16 de Noviembre al 15 de Diciembre de 2024:

GRUPO DISCAPACIDAD

POBLACION

FECHA ENCUENTRO TEMA INTERVENIDA

03/12/2024 E2 2. Medidas preventivas. 25

7,“
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3. CARACTERIZACION DE LA POBLACION CON ENFOQUE DIFERENCIAL

CARACTERIZACION POR CURSO DE VIDA Y GENERO:

Durante la ejecucion de la estrategia Infeccién Respiratoria Aguda, intervencién No 2 del programa de
Vulnerables, se logré intervenir un total de 25 personas del grupo de DISCAPACIDAD del municipio
de Piedecuesta, caracierizados de la siguiente manera por curso de vida y por sexo: (Tabla 2)

Tabla 2. Poblacion intervenida por curso de vida y Género:

POBLACION INTERVENIDA POR CURSO DE VIDA Y SEXO
TOTAL |TOTAL DE|TOTAL DE TOTAL,
TOTAL | LOMBRE | NINAS (0- | NINOS (0- | _,,NO POR
MUJERES BINARIO | GRUPO
S 17) 17) ETARIO
PRIMERA
INFANCIA (0-5 NA NA 0 0 0 0
ANOS)
INFANCIA (6 A 11 ~
AROS) NA NA 1 0 0 1
ADOLESCENCIA '
(12 A 17 ANOS) NA NA 2 1 0 3
JUVENTUD (18 A
o8 ARIOS) 1 0 NA NA 0 1
ADULTEZ (29-59
ARGS) 7 4 NA NA 0 11
ADULTO MAYOR
> 60 ANOS Y MAS 3 6 NA NA 0 9
TOTAL, POR
CNERO 11 10 3 1 0 25

En la tabla 2, se puede observar la caracterizacién por género de la poblacién infante, adolescente,
joven, aduita y adulta mayor intervenida, evidenciando que el 4% de los participantes son nifios (1), el
12% son niiias (3), el 40% son hombres (10) y el 44% mujeres (11).

Enla caracterizacién por curso de vida se pudo evidenciar que la mayoria de la poblacion intervenida
se encuentra dentro del curso de vida de Adultez (29-59 afios) con una representacion del 44% de la
poblacién, mientras que el 36% corresponde a Adulto mayor (> 60 afios y mas), el 12% a Adolescencia
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(12 a 17 afios), el 4% a Juventud (18 a 28 afios) y el otro 4% a Infancia (6 a 11 afios), los cuales
corresponden al grupo conformado de discapacidad programado para este periodo.

CARACTERIZACION DE LAS POBLACIONES VULNERABLES:

Durante la ejecucion de la estrategia Infeccion Respiratoria Aguda, intervencién No 2 del programa de
Vulnerables, se logré intervenir un total de 6 personas con condiciones especiales vulnerables,
caracterizadas de la siguiente manera: (Tabla 3)

Tabla 3. Poblacion intervenida con condiciones especiales de vulnerabilidad:

CONDICIONES ESPECIALES DE LA POBLACION

Lideres
Victima Del Persona En \Zsz?:::s Personas Personas Personas Sociales Y
Conilicto Condicién De En Procesos Habitantes | Trabajadora | Consumidore | Defensores
Armado Discapacidad i . De Calle s Sexuales s De SPA | De Derechos
igratorios H
/ umanos
1 6 0 0 0 0 0

4. ANALISIS DE LOS RESULTADOS DE LA EVALUACION DE IMPACTO REALIZADA
DURANTE LA INFORMACION EN SALUD CON EL GRUPO DE DISCAPACIDAD:

Al finalizar la implementacion de la estrategia ltidica de informacion en salud con el grupo conformado
de DISCAPACIDAD priorizado, se realiz6 una evaluacién de impacto de manera verbal con la
participacion del 16% de la poblacién intervenida, con el objetivo de medir la comprension, retencién y
efectividad de los mensajes transmitidos a los participantes.

Se logr6 cumplir con satisfaccion el objetivo de la intervencién y la metodologia planteada para brindar
informacién en salud trabajando la tematica 2. Medidas preventivas.

Se logro la identificacién de las medidas preventivas para conocer qué acciones realizar para evitar
contagiarse de una infeccién respiratoria aguda, los buenos habitos de higiene, el papel de la
vacunacion y las consecuencias que pueden generar las infecciones respiratorias agudas si rio son
tratadas a tiempo.

Los participantes del grupo DISCAPACIDAD se mostraron colaborativos a la hora de realizar la
intervenci6n y se evidencio la participacion en todo el transcurso de ella, demostrando por medio de
una evaluacion oral en el juego del tingo tango con bombas, que interiorizaron saberes importantes
relacionados al conocimiento de las medidas preventivas de las infecciones respiratorias agudas.
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Durante el anélisis de la evaluacién posterior a la intervencién sobre la temética de las medidas
preventivas de las infecciones respiratorias agudas, se revisaron dos aspectos clave: la aprehensién
de la informacién y la actitud de los participantes. A continuacién, se describe el analisis realizado de
las respuestas obtenidas durante la evaluacion verbal.

1. Aprehension de la informacion

Preguntas relevantes:
» ;Qué medidas de prevencién puedes tomar para evitar las infecciones respiratorias agudas?
e (Qué consecuencias pueden tener las infecciones respiratorias agudas si no se tratan a
tiempo?

Resultado: El objetivo de estas preguntas es medir cuanto de la informacién socializada en la
intervencion ha sido aprehendida por los participantes, en este sentido, se identifica que conocen y
pueden aplicar y replicar medidas preventivas como el uso de tapabocas, lavado continuo de manos,
permanecer en lugares ventilados, incrementar el consumo de liquidos, tener una dieta alimenticia
balanceada, evitar cambios de temperatura bruscos y evitar el contacto con personas con sintomas de
gripe y tos. Aunado a ello, los participantes reconocen las posibles consecuencias que pueden tener
las infecciones respiratorias agudas si no son fratadas a tiempo y de forma adecuada.

2. Evaluacion de la actitud

Preguntas relevantes:
o ;Cual es el papel de la vacunacién en la prevencion de las infecciones respiratorias agudas?
e (Por qué es importante mantener buenos habitos de higiene para prevenir las infecciones
respiratorias agudas?

Resultado: Las preguntas planteadas buscan evaluar las actitudes de los participantes frente a la
prevencion y el manejo de las IRA, asi como su disposicién para adoptar y promover habitos saludables.
Por lo tanto, se conoce que los participantes consideran fundamental tanto la aplicacién de medidas
preventivas como acceder a la vacunacion, partiendo del sustento de que la mejor estrategia es la
prevencion, aunado a lo anterior, se refuerza en la importancia de mantener habitos saludables como
aspecto clave para la promocién de consciencia individual y comunitaria.

5. CONCLUSIONES:

Durante el desarrollo de esta estrategia de informacion en salud se logré intervenir a un total de 25
participantes del grupo DISCAPACIDAD, donde 6 son personas con discapacidad y 21 corresponden
a cuidadores y familiares de esta poblacién.

Se logré cumplir a satisfaccion el desarrollo de la metodologia para brindar informacién en salud con la
estrategia Infeccién Respiratoria Aguda, intervencion No 2 del programa de Vulnerables, realizando la
actividad informativa sobre la tematica: 2. Medidas preventivas.

g
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Se identificé qué son las medidas de prevencién, el papel de la vacunaci6n, la importancia de los
habitos saludables, y se brindaron herramientas a los participantes para conocer las formas adecuadas
en las que se debe manejar una vez adquirida una infeccion respiratoria aguda, asi como las acciones
para prevenir su contagio.

El andlisis de esta evaluaci6n tiene como objetivo prinicipal identificar el nivel de comprensién de los

participantes sobre las infecciones respiratorias agudas, la informacién aprehendida y qué actitudes
han adoptado frente a la prevencién y el manejo de estas enfermedades.

Elaborado por:

Nava 10ao\a Dalazar

Maria Paula Salazar Duran
Psicologa - PIC 2024

dfo&wl N Ozovio S.

Nairy Yesenia Osorio Sanchez
Trabajadora Social - PIC 2024

% Stelle, oy @

Maria Stella Rueda Quintero
Enfermera - PIC 2024































SECRETARIA DE

DESARROLLO SOCIAL

Piedecuesta, 06 de diciembre de 2024

EDUART JOHANY DUARTE VILLAMIZAR PROFESIONAL UNIVERSITARIO -
ENLACE MUNICIPAL DE VIiCTIMAS SECRETARIA DE DESARROLLO SOCIAL,
PIEDECUESTA SANTANDER

HACE CONSTAR

Que la E.S.E hospital local de Piedecuesta, a través del contrato Interadministrativo No
CO1.PCCNTR. 6607854 con la alcaldia local de Piedecuesta para la ejecucién de las
acciones contempladas en el Plan de Intervenciones Colectivas PIC, plan territorial de
salud publica para la vigencia 2024, implementé satisfactoriamente el programa de
VULNERABLES, brindando informacién en salud una vez con el grupo Victimas,
trabajando la tematica: 2. Medidas preventivas. El dia (22) de noviembre de| 2024.
Logrando la intervencién en la poblacién con la siguiente caracterizacion:

POBLACION INTERVENIDA
misERes | owERis | MeASTOTn | meesion | MosmARD | | GRe
N o Afog) NA NA 0 0 0 0
6 A 11 AROS) NA NA 0 0 0 0
imen | v | v | o [ o | o |
(18 A 28 AKOS) 2 0 NA NA 0 2
(202 ARaS) 8 1 NA NA 0 9
~ BOANOS ¥ MAS 2 0 NA NA 0 2
TOTAL, POR GENERO 12 1 | 0 0 0 13

CONDICIONES ESPECIALES DE LA POBLACION
Persona En .
Victima Del Condici6én Personas Vinculadas Personas Personas Personas Lideres Sociales Y
Conflicto De En Procesos Habitantes Trabajadora | Consumidore Defensores De
Amado Discapacida Migratorios De Calle s Sexuales s De SPA Derechos Humanos
d
13 0 0 0 0 0 0

Durante la implementacion de la estrategia, se logré desarrollar las tematicas de promocién
de la salud de la siguiente manera:

Se logré brindar informacién en salud una vez con el grupo Victimas, trabajando la
tematica: 2. Medidas preventivas. con la intervencién a 13 personas pertenecientes al
grupo victimas de Piedecuesta, Santander.

150 9001

SCLERs25830




SECRETARIA DE

DESARROLLO SOCIAL

Profesional responsable de Ia actividad:

NCX\TU\ q .OSOﬁO 5.

MARIA STELLA RUEDA QUINTERO NAIRY YESENIA OSORIO
SANCHEZ

ENFERMERA PROFESIONAL TRABAJADORA SOCIAL
Cédula de ciudadania: 37557308 Cédula de ciudadania: 1102381226
MARIA PAULA SALAZAR DURAN

PSICOLOGA

Cédula de ciudadania: 1005325984

Se expide en Piedecuesta, el dia 06 de diciembre de 2024,

Cordialmente;

EDUARJ®JOHANY DUARTE VILLAMIZAR |
ENLAGE MUNICIPAL DE VICTIMAS SECRETARIA DE DESARROLLO SOCIAL

SCLER83




PIC
s INFORME MENSUAL Pign 163
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TIPO DE INFORME: INFORME MENSUAL ACCIONES PIC 2024

EJECUTIVO [ X | ACOMPANAMIENTO OTRO. ¢CUAL?

FECHA DE ELABORACION: 23 DE NOVIEMBRE DE 2024.

PERIODO EJECUTADO: 16 DE NOVIEMBRE AL 15 DE DICIEMBRE.
PROGRAMA: VULNERABLES.

META PRODUCTO: Servicio de promocién de la salud con enfoque diferencial.

ESTRATEGIA BASADA EN LA EVIDENCIA: Infeccién Respiratoria Aguda.

INTERVENCION: Brindar informaci6n en salud dos veces con los grupos conformados ETNIAS,
JUVENTUDES, VICTIMAS, DISCAPACIDAD, LGTBIQ+.

TEMATICA: 2. Medidas preventivas.
ENTORNO: Comunitario.
POBLACION SUJETO: Juventud; Adultez; Adulto mayor.

CANTIDAD DE ACTIVIDADES EJECUTADAS: 1 intervencion.

1. OBJETIVO DE LA INTERVENCION:

Brindar informaci6n al grupo conformado de Victimas trabajando el tema: 2. Medidas preventivas.

2. DESCRIPCION DE LA INTERVENCION REALIZADA:

Durante la implementacién del Plan de Intervenciones Colectivas vigencia 2024, la Secretaria de Salud
de Piedecuesta, realiz6 priorizacién del grupo conformado de VICTIMAS, ubicado en la zona rural
del municipio, para el desarrollo de la estrategia “Infeccién Respiratoria Aguda®, con la intervencién de
informacion en salud No 2 del Programa de Vulnerables. Para este periodo se logré intervenir a (13)
personas en los siguientes encuentros: (Tabla 1)

Tabla 1. Actividades ejecutadas durante el periodo del 16 de Noviembre al 15 de Diciembre de 2024:

GRUPO VICTIMAS

POBLACION

FECHA ENCUENTRO TEMA INTERVENIDA

22/11/2024 E2 2. Medidas preventivas. 13

2%
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3. CARACTERIZACION DE LA POBLACION CON ENFOQUE DIFERENCIAL

CARACTERIZACION POR CURSO DE VIDA Y GENERO:

Durante la ejecucién de la estrategia Infeccién Respiratoria Aguda, intervencién No 2 del programa de
Vulnerables, se logré intervenir un total de 13 personas del grupo de VICTIMAS del municipio de
Piedecuesta, caracterizados de la siguiente manera por curso de vida y por sexo: (Tabla 2)

Tabla 2. Poblacién intervenida por curso de vida y Género:

POBLACION INTERVENIDA POR CURSO DE VIDA Y SEXO
TOTAL |TOTAL DE|TOTAL DE TOTAL,
TOTAL | HOMBRE | NINAS (0- | NINOS (0- | .. .NO POR
MUJERES | HOM -~ 1 | BINARIO | GRUPO
ETARIO
PRIMERA
INFANCIA (0-5 NA NA 0 0 0 0
ANOS)
INFANCIA (6 A 11
AROS) NA NA 0 0 0 0
ADOLESCENCIA
(12 A 17 ANOS) NA NA 0 0 0 0
JUVENTUD (18 A
2% AROS) 2 0 NA NA 0 2
ADULTEZ (29-59
ARGS, 8 1 NA NA 0 9
ADULTO MAYOR
> 60 ANOS Y MAS 2 0 NA NA 0 2
TOTAL, POR
At 12 1 0 0 0 13

En la tabla 2, se puede observar la caracterizacién por género de la poblacién joven, adulta y adulta
mayor intervenida, evidenciando que el 92% de los participantes son mujeres (12) y el 8% son hombres

(1).

En la caracterizacién por curso de vida se pudo evidenciar que la mayoria de la poblacién intervenida
se encuentra dentro el curso de vida de Adultez (29-59 afios) con una representacion del 69% de la
pobiacién, mientras que el 15,5% corresponde a la Juventud (18-28 afios) y el otro 15,5% a Adulto
mayor (> 60 afios y mas), los cuales corresponden al grupo conformado de VICTIMAS programado

para este periodo.

B
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CARACTERIZACION DE LAS POBLACIONES VULNERABLES:

Durante la ejecucién de la estrategia Infeccién Respiratoria Aguda, intervencién No 2 del programa de
Vulnerables, se logré intervenir un total de 13 personas con condiciones especiales vulnerables,
caracterizadas de la siguiente manera: (Tabla 3)

Tabla 3. Poblacién intervenida con condiciones especiales de vulnerabilidad:

CONDICIONES ESPECIALES DE LA POBLACION

Lideres
Victima Del | Persona En \zr?;?::: s Personas Personas Personas Sociales Y
Conflicto Condicién De En Procesos Habitantes | Trabajadora | Consumidore | Defensores
Armado Discapacidad Miaratorios De Calle s Sexuales s De SPA | De Derechos
g Humanos
13 0 0 0 0 0 0

4. ANALISIS DE LOS RESULTADOS DE LA EVALUACION DE IMPACTO REALIZADA
DURANTE LA INFORMACION EN SALUD CON EL GRUPO DE VICTIMAS:

Al finalizar la implementacién de la estrategia ludica de informacién en salud con el grupo conformado
de VICTIMAS priorizado, se realizé una evaluacién de impacto de manera verbal con la participacién
del 31% de la poblacién intervenida, con el objetivo de medir la comprensién, retencion y efectividad
de los mensajes transmitidos a los participantes.

Se logré cumplir con satisfaccion el objetivo de la intervencién y la metodologia planteada para brindar
informacion en salud trabajando la temética 2. Medidas preventivas.

Se logré la identificacién de las medidas preventivas para conocer qué acciones realizar para evitar
contagiarse de una infeccién respiratoria aguda, los buenos habitos de higiene, el papel de Ia
vacunacion y las consecuencias que pueden generar las infecciones respiratorias agudas si no son
tratadas a tiempo.

Los participantes del grupo VICTIMAS se mostraron colaborativos a Ia hora de realizar la intervencién
y se evidencio la participacién en todo el transcurso de ella, demostrando por medio de una evaluacién
oral en el juego del tingo tango con bombas, que interiorizaron saberes importantes relacionados al
conocimiento de las medidas preventivas de las infecciones respiratorias agudas.

Durante el analisis de la evaluacién posterior a la intervencién sobre la tematica de las medidas
preventivas de las infecciones respiratorias agudas, se revisaron dos aspectos clave: la aprehensién
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de la informacién y la actitud de los participantes. A continuacién, se describe el anélisis realizado de
las respuestas obtenidas durante la evaluacién verbal.

1. Aprehension de la informacion

Preguntas relevantes:
o ¢Que medidas de prevencion puedes tomar para evitar las infecciones respiratorias agudas?
e (Que consecuencias pueden tener las infecciones respiratorias agudas si no se tratan a
tiempo?

Resultado: El objetivo de estas preguntas es medir cuanto de la informacién socializada en la
intervencion ha sido aprehendida por los participantes, en este sentido, se identifica que conocen y
pueden aplicar y replicar medidas preventivas como el uso de tapabocas, lavado continuo de manos,
permanecer en lugares ventilados, incrementar el consumo de liquidos, tener una dieta alimenticia
balanceada, evitar cambios de temperatura bruscos y evitar el contacto con personas con sintomas de
gripe y tos. Aunado a ello, los participantes reconocen las posibles consecuencias que pueden tener
las infecciones respiratorias agudas si no son tratadas a tiempo y de forma adecuada.

2. Evaluacion de la actitud

Preguntas relevantes:
e ;Cudl es el papel de la vacunacion en la prevencion de las infecciones respiratorias agudas?
e ¢(Por qué es importante mantener buenos habitos de higiene para prevenir las infecciones
respiratorias agudas?

Resultado: Las preguntas planteadas buscan evaluar las actitudes de los participantes frente a la
prevencion y el manejo de las IRA, asi como su disposicion para adoptar y promover habitos saludables.
Por lo tanto, se conoce que los participantes consideran fundamentat tanto la aplicacion de medidas
preventivas como acceder a la vacunacion, partiendo del sustento de que la mejor estrategia es la
prevencién, aunado a lo anterior, se refuerza en la importancia de mantener habitos saludables como
aspecto clave para la promocion de consciencia individual y comunitaria.

5. CONCLUSIONES:

Durante el desarrollo de esta estrategia de informacion en salud se logré intervenir a un total de 13
participantes del grupo VICTIMAS.

Se logré cumplir a satisfaccion el desarrollo de la metodologia para brindar informacién en salud con la
estrategia Infeccién Respiratoria Aguda, intervencién No 2 del programa de Vulnerables, realizando la
actividad informativa sobre la tematica: 2. Medidas preventivas.

Se identifico qué son las medidas de prevencion, el papel de la vacunacién, la importancia de los
héabitos saludables, y se brindaron herramientas a los participantes para conocer las formas adecuadas
en las que se debe manejar una vez adquirida una infeccién respiratoria aguda, asi como las acciones
para prevenir su contagio.
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El analisis de esta evaluaci6n tiene como objetivo principal identificar el nivel de comprensién de los
participantes sobre las infecciones respiratorias agudas, la informaci6én aprehendida y qué actitudes
han adoptado frente a la prevencién y el manejo de estas enfermedades.

Elaborado por:

/{Cﬂ'h &u‘q 64‘@%&"

Maria Paula Salazar Duran
Psicéloga - PIC 2024

d\{wvx} N, Osorio S.

Nairy Yesenia Osorio Sanchez
Trabajadora Social - PIC 2024

\P_q Stellq oy @

Maria Stella Rueda Quintero
Enfermera - PIC 2024
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TIPO DE INFORME: INFORME MENSUAL ACCIONES PIC 2024

EJECUTIVO | X | ACOMPANAMIENTO OTRO. ¢CUAL?

FECHA DE ELABORACION: 24 DE NOVIEMBRE DE 2024.

PERIODO EJECUTADO: 16 DE NOVIEMBRE AL 15 DE DICIEMBRE.
PROGRAMA: VULNERABLES.

META PRODUCTO: Servicio de promocion de la salud con enfoque diferencial.

ESTRATEGIA BASADA EN LA EVIDENCIA: Infeccién Respiratoria Aguda.

INTERVENCIéN:'Bn'ndar informacion en salud dos veces con los grupos conformados ETNIAS,
JUVENTUDES, VICTIMAS, DISCAPACIDAD, LGTBIQ+.

TEMATICA: 2. Medidas preventivas.
ENTORNO: Comunitario.
POBLACION SUJETO: Juventud; Adultez; Adulto mayor.

CANTIDAD DE ACTIVIDADES EJECUTADAS: 1 intervencién.

1. OBJETIVO DE LA INTERVENCION:

Brindar informacion al grupo conformado de LGTBIQ+ frabajando el tema: 2. Medidas preventivas.

2. DESCRIPCION DE LA INTERVENCION REALIZADA:

Durante la implementacién del Plan de Intervenciones Colectivas vigencia 2024, la Secretaria de Salud
de Piedecuesta, realiz6 priorizacién del grupo conformado de LGTBIQ+, ubicado en la zona urbana
del municipio, para el desarrollo de la estrategia “Infecciéon Respiratoria Aguda®, con la intervencion de
informacién en salud No 2 del Programa de Vulnerables. Para este periodo se logré intervenir a (11)
personas en los siguientes encuentros: (Tabla 1)

Tabla 1. Actividades ejecutadas durante el periodo del 16 de Noviembre al 15 de Diciembre de 2024:

GRUPO LGTBIQ+

POBLACION

FECHA ENCUENTRO TEMA INTERVENIDA

23/11/2024 E2 2. Medidas preventivas. 11

©
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3. CARACTERIZACION DE LA POBLACION CON ENFOQUE DIFERENCIAL

CARACTERIZACION POR CURSO DE VIDA Y GENERO:

Durante la ejecucion de la estrategia Infeccién Respiratoria Aguda, intervencién No 2 del programa de
Vulnerables, se logré intervenir un total de 11 personas del grupo de LGTBIQ+ del municipio de
Piedecuesta, caracterizados de la siguiente manera por curso de vida y por sexo: (Tabla 2)

Tabla 2. Poblacién intervenida por curso de vida y Género:

POBLACION INTERVENIDA POR CURSO DE VIDA Y SEXO
TOTAL |TOTAL DE|TOTAL DE TOTAL,
TOTAL | HOMBRE | NINAS (0- | NINOS (0- | o\ POR
muJERES | HOY = o | BINARIO | GRUPO
ETARIO
PRIMERA
INFANCIA (0-5 NA NA 0 0 0 0
ANOS)
INFANCIA (6 A 11
AHOS) NA NA 0 0 0 0
ADOLESCENCIA
(12 A 17 ANOS) NA NA 0 0 0 0
JUVENTUD (18 A
38 AROS) 2 3 NA NA 0 5
ADULTEZ (29-59
ARGOS) 2 3 NA NA 0 5
ADULTO MAYOR
>e0ANOS YMAs | 1 NA NA 0 1
TOTAL, POR
Al 4 7 0 0 0 11

En la tabla 2, se puede observar la caracterizacién por género de la poblacién joven, adulta y adulta
mayor intervenida, evidenciando que el 36% de los participantes son mujeres (4) y el 64% son hombres

(@)

En la caracterizacion por curso de vida se pudo evidenciar que la mayoria de la poblacién intervenida
se encuentra dentro el curso de vida de Juventud (18-28 aiios) con una representacién del 45,5% de
la poblacién y Adultez (29-59 afios) con el otro 45,5%, mientras que el 9% pertenece a Adulto mayor
(> 60 afios y mas), los cuales corresponden al grupo conformado de LGTBIQ+ programado para este

periodo.
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CARACTERIZACION DE LAS POBLACIONES VULNERABLES:

Durante la ejecucion de la estrategia Infeccion Respiratoria Aguda, intervencion No 2 del programa de
Vulnerables, se logré intervenir un total de 0 personas con condiciones especiales vuinerables,
caracterizadas de la siguiente manera: (Tabla 3)

Tabla 3. Poblacion intervenida con condiciones especiales de vulnerabilidad:

CONDICIONES ESPECIALES DE LA POBLACION

Lideres
Victima Del Persona En \Zrelglsj?: da as s Personas Personas Personas Sociales Y
Conflicto Condicién De En Procesos Habitantes | Trabajadora | Consumidore | Defensores
Armado Discapacidad Miaratorios De Calle s Sexuales s De SPA |De Derechos
g Humanos
.0 0 0 0 0 0 0

4. ANALISIS DE LOS RESULTADOS DE LA EVALUACION DE IMPACTO REALIZADA
DURANTE LA INFORMACION EN SALUD CON EL GRUPO DE LGTBIQ+:

Al finalizar la implementacion de la estrategia Itdica de informacién en salud con el grupo conformado
de LGTBIQ+ priorizado, se realizé una evaluacion de impacto de manera verbal con la participacion del
36% de la poblacién intervenida, con el objetivo de medir la comprensién, retencién y efectividad de los
mensajes transmitidos a los participantes.

Se logré cumplir con satisfaccién el objetivo de la intervencion y la metodologia planteada para brindar
informacién en salud trabajando la tematica 2. Medidas preventivas.

Se logré la identificacién de las medidas preventivas para conocer qué acciones realizar para evitar
contagiarse de una infeccién respiratoria aguda, los buenos habitos de higiene, el papel de la
vacunacion y las consecuencias que pueden generar las infecciones respiratorias agudas si no son
fratadas a tiempo.

Los participantes del grupo LGTBIQ+ se mostraron colaborativos a la hora de realizar la intervencién y
se evidenci6 la participacion en todo el franscurso de ella, demostrando por medio de una evaluacion
oral en el juego del tingo tango con bombas, que interiorizaron saberes importantes relacionados al
conocimiento de las medidas preventivas de las infecciones respiratorias agudas.

Durante el andlisis de la evaluacién posterior a la intervencién sobre la tematica de las medidas
preventivas de las infecciones respiratorias agudas, se revisaron dos aspectos clave: la aprehension
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de la informacion y la actitud de los participantes. A continuacién, se describe el anélisis realizado de
las respuestas obtenidas durante la evaluacién verbal.

1. Aprehensién de la informacion

Preguntas relevantes:
e ;Qué medidas de prevencion puedes tomar para evitar las infecciones respiratorias agudas?
e ¢Qué consecuencias pueden tener las infecciones respiratorias agudas si no se tratan a
tiempo?

Resultado: El objetivo de estas preguntas es medir cuanto de la informacién socializada en la
intervencion ha sido aprehendida por los participantes, en este sentido, se identifica que conocen y
pueden aplicar y replicar medidas preventivas como el uso de tapabocas, lavado continuo de manos,
permanecer en lugares ventilados, incrementar el consumo de liquidos, tener una dieta alimenticia
balanceada, evitar cambios de temperatura bruscos y evitar el contacto con personas con sintomas de
gripe y tos. Aunado a ello, los participantes reconocen las posibles consecuencias que pueden tener
las infecciones respiratorias agudas si no son tratadas a tiempo y de forma adecuada.

2. Evaluacion de la actitud

Preguntas relevantes:
e ¢ Cual es el papel de la vacunaci6n en la prevencion de las infecciones respiratorias agudas?
e ;Por qué es importante mantener buenos habitos de higiene para prevenir las infecciones
respiratorias agudas?

Resultado: Las preguntas planteadas buscan evaluar las actitudes de los participantes frente a la
prevencion y el manejo de las IRA, asi como su disposicion para adoptar y promover habitos saludables.
Por lo tanto, se conoce que los participantes consideran fundamental tanto la aplicacién de medidas
preventivas como acceder a la vacunacion, partiendo del sustento de que la mejor estrategia es la
prevencion, aunado a lo anterior, se refuerza en la importancia de mantener habitos saludables como
aspecto clave para la promocion de consciencia individual y comunitaria.

5. CONCLUSIONES:

Durante el desarrollo de esta estrategia de informacion en salud se logré intervenir a un total de 11
participantes del grupo LGTBIQ+.

Se logré cumplir a satisfaccion el desarrollo de la metodologia para brindar informacién en salud con la
estrategia Infeccion Respiratoria Aguda, intervencion No 2 del programa de Vulnerables, realizando la
actividad informativa sobre la femaética: 2. Medidas preventivas.

Se identifico qué son las medidas de prevencién, el papel de la vacunacion, la importancia de los
habitos saludables, y se brindaron herramientas a los participantes para conocer las formas adecuadas
en las que se debe manejar una vez adquirida una infecci6n respiratoria aguda, asi como las acciones
para prevenir su contagio.
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El andlisis de esta evaluaci6n tiene como objetivo principal identificar el nivel de comprensién de los
participantes sobre las infecciones respiratorias agudas, la informacion aprehendida y qué actitudes
han adoptado frente a la prevencién y el manejo de estas enfermedades.

Elaborado por:

./:;cﬂu &u\a 64‘@%1-

Maria Paula Salazar Duran
Psicéloga - PIC 2024

\l\{w\r\] \\ Qsovio 5.

Nairy Yesenia Osorio Sanchez
Trabajadora Social - PIC 2024

\P_g Stell Cody &

Maria Stella Rueda Quintero
Enfermera - PIC 2024
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Intervencion 53 - 3:

Brindar informacion en salud con los nifios y orientadores dos veces con
cada CDI trabajando la TEMATICA: 1.Cuidado y Autocuidado
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TIPO DE INFORME: INFORME MENSUAL ACCIONES PIC 2024

EJECUTIVO | X

ACOMPANAMIENTO

OTRO. ¢CUAL?

FECHA DE ELABORACION: 20 DE NOVIEMBRE DE 2024.

PERIODO EJECUTADO: 16 DE NOVIEMBRE AL 15 DE DICIEMBRE.

PROGRAMA: VULNERABLES.

META PRODUCTO: Servicio de promocién de la salud con enfoque diferencial.

ESTRATEGIA BASADA EN LA EVIDENCIA: Activa el autocuidado.

INTERVENCION: Brindar informacion en salud con los nifios y orientadores dos veces con cada CDI
trabajando la TEMATICA: 1. Cuidado y Autocuidado.

TEMATICA: 1. Cuidado y Autocuidado.

ENTORNO: Comunitario.

POBLACION SUJETO: Infancia, Juventud; Adultez.

CANTIDAD DE ACTIVIDADES EJECUTADAS: 2 intervenciones.

1. OBJETIVO DE LA INTERVENCION:

Brindar informacién en salud con los nifios y orientadores de cada CDI acerca del cuidado y

autocuidado.

2. DESCRIPCION DE LAS INTERVENCIONES REALIZADAS:

Durante la implementacion del Plan de Intervenciones Colectivas vigencia 2024, la Secretaria de Salud
de Piedecuesta, realiz6 priorizacién del CDI NINOS DE PAZ UNIDAD REFUGIO 2, ubicado en la zona
rural del municipio, para el desarrollo de la estrategia “Activa el autocuidado”, en este periodo se logro
intervenir a (26) nifios y (2) orientadores en el siguiente encuentro: (Tabla 1)

Tabla 1. Actividades ejecutadas durante el periodo del 16 de noviembre al 15 de diciembre de 2024:

CDI SEMILLITAS DE PAZ

POBLACION
FECHA ENCUENTRO TEMA INTERVENIDA
19/11/2024 E1 1.Cuidado y autocuidado. 15
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CDI SEMILLITAS DE PAZ
POBLACION
FECHA ENCUENTRO TEMA INTERVENIDA
19/11/2024 E2 1. Cuidado y Autocuidado. 15

3. CARACTERIZACION DE LA POBLACION CON ENFOQUE DIFERENCIAL

CARACTERIZACION POR CURSO DE VIDA Y GENERO:

Durante la ejecucién de la estrategia Activa el autocuidado, intervencién No 3 del programa de
Vulnerables, se logré intervenir un total de 28 personas entre nifios y orientadores del CDI NINOS DE
PAZ UNIDAD REFUGIO 2 del municipio de Piedecuesta, caracterizados de la siguiente manera por
curso de vida y por sexo: (Tabla 2)

Tabla 2. Poblacion intervenida por curso de vida y Género:

POBLACION INTERVENIDA POR CURSO DE VIDA Y SEXO
TOTAL |TOTAL DE|TOTAL DE TOTAL,
TOTAL | LOMBRE | NINAS (0- | NINOS (0- | o\ O POR
muJEREs | MO -~ T | BINARIO | GRUPO
ETARIO
PRIMERA ‘
INFANCIA (0-5 NA NA 13 10 0 23
ANOS)
INFANCIA (6 A 11
Ao NA NA NA 3 0 3
ADOLESCENCIA
s A 17 AROS) NA NA NA NA 0 0
JUVENTUD (18 A
o8 AROS) NA NA NA NA 0 0
ADULTEZ (29-59
AROS) 2 0 NA NA 0 2
ADULTO MAYOR
>60ANOSYMAs | MNA NA NA NA 0 0
TOTAL, POR
CENERO 2 0 13 13 0 28
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En la tabla 2, se puede observar la caracterizacién por género de la poblacién intervenida, se pudo
evidenciar que el 100% de las orientadoras son mujeres (2), a su vez, en cuanto a la poblacion menor
de edad, el 50% son nifias (13) y el 50% corresponde a nifios (13).

En la caracterizacién por curso de vida se pudo evidenciar que la mayoria de la poblaci6n intervenida
se encuentra dentiro el curso de vida de Primera infancia (0-5 afios), con una representacion del 82%
de la poblacién, también hay una representacién del 11% correspondiente a infancia (6-11 afios),
mientras que el 7% restante de la poblacion corresponde a la Aduliez (28-59 arios), los cuales
pertenecen al CDI NINOS DE PAZ UNIDAD REFUGIO 2 programado para este periodo.

CARACTERIZACION DE LAS POBLACIONES VULNERABLES:

Tabla 3. Poblacién intervenida con condiciones especiales de vulnerabilidad:

CONDICIONES ESPECIALES DE LA POBLACION

_ Lideres
Victima Persona En F_’ersonas Personas | Personas Personas Sociales Y

Del dicién D Vinculadas . . h
Conflicto gpn lClor]d g En Procesos Habltanﬁes Trabajadoras | Consumidore | Defensores
Armado iscapacida Migratorios De Calle Sexuales s De SPA Del_| Derechos

umanos
0 0 0 0 0 0 0

En la tabla 3, se evidencia que, de la poblacion intervenida, (0) personas tienen condiciones especiales
vulnerables.

4. POBLACION INTERVENIDA POR CDI:

Durante este periodo se logré implementar las intervenciones de informacién en salud en el CDI NINOS
DE PAZ UNIDAD REFUGIO 2 del municipio de Piedecuesta, en las cuales se priorizaron los grados
(Grupo 3) y (Grupo 2), realizando un total de (2) intervenciones en (2) encuentiros. A continuacion, se
describe el total de la poblacién del CDI.

Tabla 4. Poblacion intervenida por CDI priorizada con la intervencion N°3 de Vulnerables.

. TOTAL
CDI GRADOS GRUPOS TOTAL NINOS | ORIENTADORE
S
Grupo 3
1 1 Grupo 2 26 2
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5. ANALISIS DE LOS RESULTADOS DE LA EVALUACION DE IMPACTO REALIZADA
DURANTE LA INFORMACION EN SALUD CON CADA GRUPO:

Al finalizar la implementacién de la estrategia lidica de informacién en salud con los ninos y
orientadores del CDI NINOS DE PAZ UNIDAD REFUGIO 2 priorizado, se realizaron las dos
evaluaciones de impacto de manera verbal en la intervencion 1y la intervencion 2, con la participacién
del 33% de la poblacion intervenida en el primer encuentro y del 33% en el segundo encuentro, con el
objetivo de medir la comprension, retencién y efectividad de los mensajes fransmitidos a los
participantes.

Se logré cumplir con satisfaccion el objetivo y la metodologia planteada para brindar informacién en
salud trabajando la tematica de cuidado y autocuidado con nifios y orientadoras.

Se logroé la identificacién de las partes del cuerpo humano y sus funciones para el conocimiento de las
habilidades motoras y sociales, este primer paso es importante a la hora de establecer espacios de
autocuidado y autoconocimiento. De igual forma, se estableci6é un espacio ltidico que permitié trabajar
con la poblacién el autocuidado desde sus distintas dimensiones, autocuidado fisico (higiene, ejercicio,
alimentacion, suefio) y autocuidado social, abarcando la forma en que la relacién que se establece con
los grupos sociales cercanos como familia, amigos y maestros. Se logré cumplir con satisfaccion el
objetivo y la metodologia planteada para brindar informaci6n en salud trabajando la temética de cuidado
y autocuidado con nifios y orientadores.

De igual forma, se logré la identificacion de la importancia del autocuidado emocional y el papel de las
emociones en la vida cotidiana, sefialando que este conocimiento permite reconocer y validar aquellas
emociones sin juicios negativos para tomar medidas que mejoren el bienestar mental. Por medio de la
intervencién se pudo en primer momento identificar las emociones, conocer de qué manera se
manifiestan en el cuerpo y qué situaciones desencadenan aquellas emociones. De igual forma, se logro
que los nifios y cuidadores identifiquen maneras de gestionarlas y afrontarlas asertivamente cuando se
presenten por medio de las técnicas de respiracion que se ensefiaron.

Los nifios y orientadoras se mostraron colaborativos a la hora de realizar la intervencién y se evidencio6
la participacién en todo el transcurso de ella, demostrando por medio de evaluaciones orales, que se
quedaron con saberes importantes relacionados al cuidado y autocuidado.

Durante el andlisis de la evaluacién posterior a la intervencién sobre la tematica de cuidado y
autocuidado se revisaron los siguientes aspectos basados en las respuestas obtenidas a través de la
evaluacion verbal:

Analisis encuentro 1:

1.Pregunta: ;Qué aprendiste hoy sobre cuidado y autocuidado?

Respuesta esperada: “Aprendi sobre cuidar mi cuerpo haciendo ejercicio, comiendo bien, durmiendo
bastante, mi rutina de higiene personal y compartir con mi familia”.

Resultado: Se evidencia que los nifios comprendieron que el autocuidado es muy importante para
sentirse bien y estar saludables. De igual forma, al responder a esta pregunta se lleva a los nifios a
tomar conciencia de habitos especificos que estan aprendiendo, como la higiene personal, la
alimentacién equilibrada o la importancia de la actividad fisica.
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2.Pregunta: Nombra un alimento saludable de los que se mencionaron con los carteles de
comida.

Respuesta esperada: Se espera que se mencionen alimentos altos en valor nutricional y proteico.

Resultado: Los estudiantes brindan una respuesta concreta respecto a los alimentos que reconocen
como saludables y mencionan aquellos que consumen en su cotidianidad, al recordar y nombrar un
alimento saludable, el nifio no solo identifica qué es bueno para su salud, sino que empieza a normalizar
la idea de incluir esos alimentos en su vida cotidiana.

3.Pregunta: Nombra un alimento no saludable de los que se mencionaron con los carteles de
comida

Respuesta esperada: Se espera que se mencionen alimentos con alto contenido de aztcar y grasas
elevadas.

Resultado: Los estudiantes mencionan los alimentos que consideran no saludables especificando en
qué momentos del dia es mas factible su consumo y en cuéles evitarlos. Los nifios pueden reconocer
que, aunque ciertos alimentos sean atractivos o0 comunes, no siempre son beneficiosos para la salud.

4.Pregunta: ¢ Qué practicas de higiene personal mencionadas en la actividad realizas en tu rutina
diaria?

Respuesta esperada: “Ducharme, cambiarme la ropa, lavarme los dientes, cuidar mis ufias, peinar mi
cabello, usar perfume”.

Resultado: A través de la formulacién de la pregunta y desde un proceso autorreflexivo, los estudiantes
compartieron experiencias personales y evaluaron sus habitos de higiene, identificando las practicas
actuales, fomentando un compromiso continuo con el cuidado personal y ayudando a establecer una
base solida para habitos saludables que los acompafiaran a lo largo de su vida.

5.Pregunta: ¢ Como debemos venir presentados al CDI?

Respuesta esperada: “Limpios y con el uniforme o ropa adecuadamente”.

Resultado: La pregunta se centra en la presentacién personal, la higiene. Al reflexionar sobre cémo
deben presentarse, los nifios toman conciencia de que su apariencia y cuidado personal son formas de
respeto hacia ellos mismos y hacia los demas.

Analisis sequndo encuentro:

1.Pregunta: ; Qué cosas te hacen sentir feliz y por qué?

Respuesta esperada: “Compartir con mi familia, jugar con mis amigos y venir al CDI”.

Resultado: La respuesta invita a una reflexién personal sobre las fuenies de la felicidad de los
estudiantes y los lleva a reconocer las experiencias, personas o actividades que tienen un impacto
positivo en su bienestar emocional. Al responder qué cosas los hacen felices, como pasar tiempo con
sus familias y amigos, se ven obligados a mirar hacia dentro y reconocer las fuentes de su bienestar
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emocional. Este proceso fomenta una mayor conciencia de sus propias emociones, un paso esencial
para desarroliar habilidades de autorregulacion.

2.Pregunta: ; Cémo te sientes cuando estas triste? ; Qué te gusta hacer para sentirte mejor?

Respuesta esperada: “me siento mal y me dan ganas de llorar. Para sentirme mejor me gusta jugar
con mis juguetes y compartir con amigos”

Resultado: Los estudiantes brindan una respuesta concreta respecto a identificar y nombrar sus
emociones, lo que es fundamental para el desarrollo emocional. Se hace hincapié en que habiar sobre
la tristeza en un entorno seguro y comprensivo, ensefia a los nifios que sentir tristeza es parte de la
experiencia humana y no algo de lo que deban avergonzarse. También se identifica que entre las
acciones que ejecutan para sentirse mejor emocionalmente incluyen pasar tiempo con sus padres y
hacer actividades que les resultan agradables como jugar y comer.

3.Pregunta: ; Quiénes son las personas con las que te gusta hablar cuando tienes un problema?

Respuesta esperada: “Me gusta hablar con mis papas y mi familia®.

Resultado: Esta pregunta ayuda a identificar las redes de apoyo de los nifios, un recurso esencial para
afrontar desafios emocionales y sociales. Reconocen a las personas con las que les gusta hablar
fortaleciendo su vinculo emocional con estas figuras, siendo esta red de apoyo conformado por
familiares, amigos, maestros u otros adultos de confianza.

4.Pregunta: ;Qué actividades disfrutas hacer para relajarte o divertirte?

Respuesta esperada: “Me gusta realizar actividades divertidas, jugar con mis compafieros, pasear con
mis papas’.

Resultado: Los estudiantes esbozan sobre el equilibrio entre sus responsabilidades diarias y el tiempo
que dedican para si mismos de descanso y disfrute con familia y amigos. Al responder a esta pregunta,
los nifios identifican aquellas actividades que disfrutan hacer y que les generan calma o felicidad,
fomentando el conocimiento de si mismos. Muchas incluyen compartir momentos en familia, jugar con
sus amigos, ver su programa de television favorita e incluso acciones sencillas como comer algo que
les gusta.

5.Pregunta: ; Puedes representar fisicamente como se ve la siguiente emocion (alegria, tristeza,
enojo, miedo, calma, amor)?

Respuesta esperada: Que se represente fisicamente como se expresa aquella emocion por medio del
rostro.

Resultado: La pregunta se centra en promover la expresién no verbal de las emociones y en permitir
a los nifios explorar su comprensién de las mismas. Se parte de una reflexién profunda sobre cémo se
manifiestan sus sentimientos en el cuerpo, lo cual es un paso crucial en la autoexploracién emocional,
al poner en practica como se "ve" una emocién en el cuerpo, los nifios también pueden aprender a
reconocer sefiales fisicas de las emociones en otras personas, desarrollando su empatia y capacidad
para comprender a los demas.

&
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6. CONCLUSIONES:

Durante el desarrollo de esta estrategia de informacién en salud se logré intervenir a un total de 28
personas pertenecientes al CDI NINOS DE PAZ REFUGIO 2. Se logré cumplir a satisfaccion el
desarrollo de la metodologia para brindar informacién en salud con la estrategia Activa el autocuidado,
intervencién No 3 del programa de Vulnerables, realizando la actividad informativa sobre Ia temética:
1. Cuidado y Autocuidado.

Se identific qué es el cuidado y autocuidado, sus distintas dimensiones, las partes del cuerpo humano
y sus funciones para el conocimiento de las habilidades motoras y sociales, la relacién que se establece
con los grupos sociales, el autocuidado emocional y su papel en la vida cotidiana. También se identificé
queé es el cuidado y autocuidado desde la dimensién emocional, no solo ayudando a los nifios a explorar
y expresar sus emociones, sino que también ofreciendo a los adultos orientadores una comprension
mas profunda de sus necesidades emocionales y sociales. Fomentando un ambiente en el que los
nifios se sientan cémodos hablando sobre sus sentimientos y experiencias y sobre cémo esto puede
tener un impacto positivo en su desarrollo psico socioemocional.
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| PLAH DE INTERVEHCIONES
| coLeerivas - 2024

Programa: No. Intervencion:
POBLACIONES VULNERABLES. 5.

Periodo: DEL 16 DE NOVIEMBRE AL 15 DE DICIEMBRE DEL 2024

Intervencion 55 - 5:

Desarrollar mediante informacion en salud a la comunidad en general
en el cumplimiento de la celebracion DIA INTERNACIONAL DE LOS
DERECHOS DE LAS PERSONAS CON DISCAPACIDAD. con la siguiente
agenda: 1. Disefio y difusion de formato tipo video con mensajes claves
en redes sociales institucionales durante 5 minutos a la comunidad en
general del municipio de Piedecuesta

2. Disefio y publicacion de piezas graficas con temas diferentes de salud
a la comunidad en general del municipio de Piedecuesta

3. Organizar el dia central mediante CINEFORO con el grupo de
PERSONAS CON DISCAPACIDAD











































VIDEO 12 Guion discapacidad
Celebracion del Dia Internacional de las Personas con Discapacidad

Desde el Plan de Intervenciones Colectivas, se celebra el Dia internacional de Ias Personas con
Discapacidad con el objetivo de promover Ia salud fisica y mental de las personas con discapacidad,
desde Ia contribucién de un entorno protector inmediato: familia, cuidadores y amistades.

1a celebracion de esta fecha especial se realiza desde su declaracién en 1992 por partede la
Asamblea General de las Naciones Unidas en el marco de reconocer, proteger y garantizar el goce
pleno de sus derechos, promover {a dignidad humana, la equidad, Ia igualdad, Ia diversidad y lano
discriminacién, fortalecer la autonomia y la participacién ciudadana, fomentar el liderazgo para un
futuro con mayor inclusion y sostenibilidad, y orientar a los gobiemos, organizacionesy sociedad
en materia de accesibilidad a Ia salud integral y educacién.

éQué se entiende por discapacidad?

Segtin la Organizacion Mundial de la Salud, Ia discapacidad es cualquier restriccion o impedimento
a largo plazo de la capacidad de realizar una actividad, en interaccién con diversas barreras,
dificultando una participacién plena y efectiva en la sociedad en igualdad de condiciones.

Datos de interés: Se estima que el 15% de la poblacién mundial vive con algiin tipo de
discapacidad, siendo las mujeres y las personas jévenes los que tienen més probabilidades de
vivenciarlas y experimentar desigualdades en materia de salud.

Existen diferentes tipos de discapacidad:
1. Discapacidad fisica: Afecta Ia movilidad y el uso de las extremidades.
2. Discapacidad sensorial: Incluye problemas de visién o audicion.

3. Discapacidad intelectual: Se relaciona con limitaciones en el funcionamiento cognitivoy
adaptativo.

4. Discapacidad psicosocial: implica condiciones de salud mental que afectan el comportamiento y
las interacciones sociales.

Es importante considerar que Ia discapacidad no solo esta relacionada con Ia condicidn de la
persona, sino también con el entorno y las actitudes sociales. La inclusién y accesibilidad pueden
mejorar la calidad de vida y las oportunidades para las personas con discapacidad.
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En Colombia se reconocen los tipos de discapacidad: fisica, visual, auditiva, sordoceguera,
psicosocial, intelectual y mdltiple.

Derechos en salud de las personas con discapacidad

- Afiliacion al Sistema General de Seguridad Social.

- Recibir servicios en salud fisica y mental.

- Recibir una atencion digna, integra, oportuna, personalizada y confidencial.

- Ser informado sobre los costos de la atencion en salud.

- Recibir los servicios de urgencias en las instituciones ptblicas y privadas.

- Pronta deteccién y atencion, tratamiento de enfermedades, y rehabilitacion integral de su
discapacidad.

- Prevencién de nuevas discapacidades através de atencion médica eficiente, de calidad v
oportuna.

- Recibir una atencién continua y sin interrupcién.
- Presentar quejas o reclamos sobre la atencidn en salud prestada.
- Orientacion respecto a la entidad que debe prestarle los servicios de salud.

- Proteccion especial cuando se padecen enfermedades catastrdficas y de alto costo, sin el cobro
de los copagos.

- Recibir una segunda opinion médica.

Deberes en salud de las personas con discapacidad

Los deberes en salud de 1as personas con discapacidad son aquellos compromisos o
responsabilidades que estas personas, al igual que cualquier otra, tienen para cuidar su bienestar
fisico y mental, asi como para contribuir a un sistema de salud justo y accesible para todos. Estos
deberes también estan relacionados con la promocién de su propia autonomia y la colaboracién
con los servicios de salud. A continuacidn, se presentan algunos de los principales deberes:

Cuidar de su salud personal

- Adoptar habitos saludables como una dieta equilibrada, ejercicio fisico adaptado a sus
capacidades y evitar conductas de riesgo {como el consumo de tabaco o alcohol en exceso).

- Realizar chequeos médicos regulares para prevenir enfermedades o detectarlas a tiempo.




- Seguir las recomendaciones médicas y terapias prescritas por los profesionales de salud.
Buscar informacion sobre su condicién
- Informarse sobre su discapacidad y las opciones disponibles para mejorar su calidad de vida.

-Conocer los recursos, tratamientos y derechos que ofrece el sistema de salud en su pais o
localidad.

Usar los servicios de salud de manera responsable
- Acudir a las citas médicas y cumplir con los tratamientos indicados para evitar complicaciones.

-No abusar de los recursos del sistema de salud, como consultas innecesarias o medicamentos no
prescritos.

Promover su autonomia
- Participar activamente en la toma de decisiones sobre su salud, siempre que sea posible. -

- Comunicar sus necesidades y expectativas a los profesionales de salud para recibir una atencion
adecuada.

Fomentar la inclusion y sensibilizacion

- Ser un ejemplo de cuidado personal y respeto hacia la diversidad, promoviendo una sociedad
mas inclusiva.

- Colaborar en actividades o iniciativas que busquen sensibilizar a 1a poblacion sobre {a importancia
de la atencion integral a las personas con discapacidad.

Es importante recordar que, ademas de los deberes, las personas con discapacidad tienen
derechos fundamentales en salud, como el acceso a servicios médicos de calidad, atencién
adaptada a sus necesidades y el respeto por su dignidad. £l equilibrio entre derechos y deberes es
esencial para garantizar una vida plena y saludable.

Rol de los cuidadores

El rol de los cuidadores es esencial para garantizar el bienestar, la calidad de vida y Ia dignidad de
las personas que requieren apoyo debido a enfermedades, discapacidades o limitaciones en su
autonomia. Este papel va mas alld de las tareas fisicas, ya que implica también apoyo emocional,
social y, en muchos casos, coordinacion con profesionales de la salud. A continuacién, se detallan
las principales responsabilidades y aspectos del rol de los cuidadores:

Proveer atencion bésica

- Ayudar con actividades de Ia vida diaria como alimentacion, higiene personal, vestimenta y
movilidad.
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- Supervisar la administracién de medicamentos segtn las indicaciones médicas.
Brindar apoyo emocional
- Escuchar y acompafiar a la persona bajo su cuidado, fomentando una relacion de confianza.

- Ayudar a mantener {a autoestima y la motivacion, especialmente en situaciones de enfermedad o
discapacidad.

- Proporcionar compaiiia para evitar el aislamiento social o la soledad.
Ser un enlace con los servicios de salud
- Coordinar citas médicas, terapias y tratamientos necesarios.

- informar a los profesionales de la salud sobre cambios en el estado fisico o emocional de la
persona a su cargo.

- Participar activamente en planes de rehabilitacion o cuidados paliativos, siguiendo las
recomendaciones médicas.

Fomentar la autonomia

- Promover gue fa persona bajo su cuidado participe en las decisiones gue afectan su vida, siempre
que sea posible.

- Facilitar que realicen actividades por si mismos, respetando sus capacidades y limitaciones.
- Adaptar el entorno para gque la persona pueda desenvolverse con mayor independencia.
Educarse y capacitarse

- Aprender sobre la condicidn de Ia persona que cuidan {ya sea una enfermedad, discapacidad o
envejecimiento) para brindar un mejor apoyo.

- Conocer técnicas de cuidado, primeros auxilios y manejo emocional.

- informarse sobre los recursos disponibles, como ayudas técnicas, servicios comunitarios o
beneficios legales.

£ rol del cuidador es fundamenial en fa vida de las personas dependientes, pero también exige un
equilibrio entre el cuidado que brindan y su propio bienestar. Reconocer Ia importancia de los
cuidadores, apoyarios y ofrecerles recursos es clave para garantizar gue puedan desempefiar su
labor de manera sostenible y efectiva.
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&Cuales son las claves para uma verdadera interaccién incdlusiva entre las personas con
discapacidad y sus cuidadores?

La interaccién inclusiva enire Ias personas con discapacidad y sus cuidadores se basa en una

relacién de respeto, empatia y colaboracién mutua. Es fundamental que esta interaccién permita a

1a persona con discapacidad participar activamente en su vida y decisiones, promoviendo su !
autonomia y dignidad. A continuacion, se presentan las claves para lograr una verdadera

interaccion inclusiva:

Respeto por la dignidad y los derechos

- Reconocer que la persona con discapacidad tiene los mismos derechos que cualquier otra
persona.

- Respetar sus decisiones, incluso si no coinciden con las opiniones del cuidador.
Comunicacién efectiva

- Utilizar un lenguaje claro, respetuoso y adaptado a las necesidades de la persona (por ejemplo,
lenguaje de sefias, dispositivos de comunicacién aumentativa, etc.).

- Escuchar activamente, mostrando interés genuino en lo que la persona quiere expresar.
Promocion de la autonomia

- Fomentar que la persona participe en fas decisiones que afectan su vida diaria, como qué ropa
usar, qué comer o cOmo organizar su rutina.

- Proporcionar apoyo solo cuando sea necesario, evitando la sobreproteccién.

- Adaptar el entomo o las herramientas para que Ia persona pueda realizar actividades por si
misma, dentro de sus posibilidades.

Empatia y comprension

- Ponerse en el lugar de la persona con discapacidad para entender mejor sus necesidades,
preocupaciones y emociones.

- Mostrar paciencia y sensibilidad frente a las limitaciones o barreras que puedan enfrentar.
- Reconocer y validar sus sentimientos, evitando minimizar sus experiencias.
Trabajo en equipo

- Considerar la relacién entre ef cuidadory la persona con discapacidad como una colaboracién, no
como una relacion jerdrquica.

- Establecer metas conjuntas y trabajar juntos para alcanzarlas.

- Involucrar a la persona en la planificacién de actividades, terapias o tratamientos.




Reconocimiento mutuo

- Reconocer y valorar los esfuerzos de ambas partes: el cuidador por su dedicacién y la persona con
discapacidad por su esfuerzo y resiliencia.

- Celebrar los logros, por pequeiios que sean, como un equipo.

1a interacci6n inclusiva no solo implica brindar apoyo, sino también construir una relacién basada
en la igualdad, el respeto y la confianza. Es un proceso continuo que requiere sensibilidad,
aprendizaje y compromiso por parte de los cuidadores y de la sociedad en general.
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FECHA DE ELABORACION: 15 DE DICIEMBRE DE 2024.

PERIODO EJECUTADO: 16 DE NOVIEMBRE AL 15 DE DICIEMBRE.
PROGRAMA: Vulnerables.

META PRODUCTO: Servicio de promocion de la salud con enfoque diferencial.

ESTRATEGIA BASADA EN LA EVIDENCIA: Colombia Inclusiva.

INTERVENCION: Desarrollar mediante informacién en salud a la comunidad en general en el
cumplimiento de la celebracién DiA INTERNACIONAL DE LOS DERECHOS DE LAS PERSONAS CON
DISCAPACIDAD, con la siguiente agenda: 1. Disefio y difusién de formato tipo video con mensajes
claves en redes sociales institucionales durante 5 minutos a la comunidad en general del municipio de
Piedecuesta. 2. Disefio y publicacion de piezas graficas con temas diferentes de salud a la comunidad
en general del municipio de Piedecuesta.

TEMATICA: Celebracién del Dia Internacional de las Personas con Discapacidad.
ENTORNO: Comunitario.
POBLACION SUJETO: Familias, colectivos y comunidades.

CANTIDAD DE ACTIVIDADES EJECUTADAS: 6.

1. OBJETIVO DE LA INTERVENCION:

Brindar informacién en salud mediante disefio y difusion de contenido audiovisual y grafico en redes
sociales institucionales para informar a la comunidad de Piedecuesta sobre el Dia Internacional de las
Personas con Discapacidad.

2. DESCRIPCION DE LAS INTERVENCIONES REALIZADAS:

Durante la implementacién del Plan de Intervenciones Colectivas vigencia 2024, la Secretaria de Salud
de Piedecuesta, difundi6 5 piezas gréaficas y 1 video, para el desarrollo de la estrategia “Colombia
inclusiva” correspondiente a la intervencion en salud N° 5 del programa de Vulnerables (Tabla 1).
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Se puede observar que las redes institucionales (Facebook e Instagram) con mayor alcance en sus
publicaciones fue las péginas de PIEDECUESTANOS, con una representacién del 65% del alcance
total del publico alcanzado con las tematicas de informacién en salud sobre la celebracion del Dia
Internacional de las Personas con Discapacidad, y en segundo lugar las paginas de la ALCALDIA DE
PIEDECUESTA con 31% del alcance total.
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DO INTERVENTIONES PROGRAMA POBLACIONES VULNERABLES Pégina 1 de 1

MUNICIPIO DE PIEDECUESTA

PROGRAMACION Y DISENO DEL CINEFORO

PROGRAMA: Vulnerables.

INTERVENCION: Organizar el dia central mediante CINEFORO con el grupo de PERSONAS CON
DISCAPACIDAD.

FECHA: Dia: 03 Mes: Diciembre Ano: | 2024

TEMA: Celebracién del Dia Intemacional de las Personas con Discapacidad.

LUGAR: Kiosco del barrio San Cristébal.

2. | CURSO DE VIDA: Infancia; Adolescencia; Juventud; Adultez; Adulto mayor.
POBLACION: | £\ r6RNO: Comunitario,

PROFESIONALES PIC: Nairy Yesenia Osorio Sanchez - Trabajadora social
Maria Paula Salazar Duran - Psicdloga
Maria Stella Rueda Quintero - Enfermera profesional

Programacién y disefio del cineforo
Presentacién de las profesionales del grupo Vulnerables ante los participantes.
Proyeccion del video No 1 titulado: Derechos de las personas con discapacidad.
Formulacién de preguntas alusivas a la tematica abordada en el video.
Retroalimentacion de la profesional a cargo.

o 0N =~

Proyeccion del video No 2 denominado: Principios Generales de la Convencién sobre los
Derechos de las Personas con Discapacidad.

Formulacion de preguntas alusivas a la tematica abordada en el video.

Retroalimentacion de la profesional a cargo.

Proyeccion del video No 3 titulado: Equidad en salud para personas con discapacidad.

© © N O

Formulacion de preguntas alusivas a la tematica abordada en el video.

10. Proyeccion del video No 4 denominado: Conoce cémo tratar a una persona con
discapacidad.

11. Formulacién de preguntas alusivas a la tematica abordada en el video.

12. Proyeccion del video No 5 titulado: s Cémo evitar el sindrome del desgaste del cuidador?

13. Formulacion de preguntas alusivas a la tematica abordada en el video.

14. Reflexién final del cineforo por parte de las profesionales a cargo.

@ Stalle, Loy @ Ain Pola Dalazar \_b[ oiry N Osovio .
MARIA STELLA RUEDA QUINTERO MARIA PAULA SALAZAR DURAN NAIRY YESENIA OSORIO SANCHEZ
ENFERMERA PSICOLOGA TRABAJADORA SOCIAL

Firma Persona Responsable de la Capacitacion y/o Taller.

AL
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PLAN DE INTERVEHCIONES
COLECTIVAS - 2024

MUNICIPIO DE PIEDECUESTA

PROGRAMA POBLACIONES VULNERABLES Pégina1de 1

PREGUNTAS DEL CINEFORO

PROGRAMA: Vulnerables.

INTERVENCION: Organizar el dia central mediante CINEFORO con el grupo de PERSONAS CON

DISCAPACIDAD.
FECHA: Dia: 03 Mes: Diciembre Aio: | 2024
TEMA: Celebracién del Dia Internacional de las Personas con Discapacidad.

LUGAR: Kiosco del barrio San Cristébal.

POBLACION:

CURSO DE VIDA: Infancia; Adolescencia; Juventud; Adultez; Adulto mayor.
ENTORNO: Comunitario.

PROFESIONALES PIC: Nairy Yesenia Osorio Sanchez - Trabajadora social

O Maria Paula Salazar Duran - Psicéloga

Maria Stella Rueda Quintero - Enfermera profesional

discapacidad?

o >

Preguntas del cineforo

1. ¢Qué aprendizajes suscit6 el primer video?

2. ¢Cuales son los principios generales de la convencién de los derechos de las personas con

3. ¢Quién es el responsable de la discapacidad intelectual?
¢ En qué afio se adopté la convencién de los derechos de las personas con discapacidad?
¢ Cudles son los principios humanitarios?

6. ¢Cuales son los tipos de discapacidad?

O 7. ¢Cual es el nombre del sindrome mencionado en el quinto video?
i Do St Bk, @ A fobn Delsas Moy N, Osovio ©.
MARIA STELLA RUEDA QUINTERO MARIA PAULA SALAZAR DURAN NAIRY YESENIA OSORIO SANCHEZ
i ENFERMERA PSICOLOGA TRABAJADORA SOCIAL

Firma Persona Responsable de la Capacitacién y/o Taller.

AR
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ALVARO ACOSTA FRANCO
PRESIDENTE JUNTA DE ACCION COMUNAL- BARRIO SAN CRISTOBAL
PIEDECUESTA SANTANDER

HACE CONSTAR

Que la E.S.E hospital local de Piedecuesta, a través del contrato Interadministrativo No
CO1.PCCNTR. 6607854 con la alcaldia local de Piedecuesta para la ejecucion de las acciones
contempladas en el Plan de Intervenciones Colectivas PIC, plan territorial de salud publica para
la vigencia 2024, implementé satisfactoiamente el programa de VULNERABLES, brindando
informacién en salud una vez con el grupo de Discapacidad, trabajando la tematica: “CINEFORO,
Celebracion del dia internacional de las personas con discapacidad” el dia (03) de Diciembre del
2024.

Logrando Ia intervencién en la poblacién con la siguiente caracterizacion:

O POBLACION INTERVENIDA
s | o | WRTAGDE) | (eTALDE | nommawo | G0
PRIERAINFANGA | a NA 0 0 0 0
(slg ':11“:\%33) A MA | 1 0 0 1
R A 17 ANOS NA HA 2 | 1 0 3
(18 A 28 AROS) 1 0 NA NA 0 1
(25 59 ANGS) 7 4 NA NA 0 11
fwretvis | o | & | wma | w [ o | o
TOTAL, POR GENERO 1 10 3 1 0 25
O
CONDICIONES ESPECIALES DE LA POBLACION
Victima Del Persona En | Personas Vinculadas Personas Personas Personas Lideres Sociales Y
Conflicto Condicién De En Procesos Habitantes De | Trabajadoras | Consumidores Defensores De
Ammado Discapacidad Migratorios Calle Sexuales De SPA Derechos Humanos
1 6 0 a 0 0 0




{i;

it

x An

Durante la implementacion de la estrategia, se logré desarrollar las tematicas de promocién de la
salud de la siguiente manera:

Se logré brindar informacién en salud una vez con el grupo de Discapacidad, trabajando la
tematica: “CINEFORO, Celebracion del dia internacional de las personas con discapacidad” con
la intervencion a 6 personas con alguna condicién de discapacidad y 19 personas pertenecientes
al grupo de cuidadores y familiares de esta poblacién con un total de 25 participantes de
Piedecuesta, Santander.

Profesional responsable de la actividad:

MARIA STELLA RUEDA QUINTERO
ENFERMERA PROFESIONAL
Cédula de ciudadania: 37557308

NAIRY YESENIA OSORIO SANCHEZ
TRABAJADORA SOCIAL
Cédula de ciudadania: 1102381226

MARIA PAULA SALAZAR DURAN
PSICOLOGA
Cédula de ciudadania: 1005325984

Se expide en Piedecuesta, el dia 04 de Diciembre de 2024.

Cordialmente;

CC:/&'@%g

Piedecuesta, Santander.

AUe
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COLECTIVAS - 2024

MUNICIPIO DE PIEDECUESTA

TIPO DE INFORME: INFORME MENSUAL ACCIONES PIC 2024

EJECUTIVO | X | ACOMPANAMIENTO OTRO. ¢CUAL?

FECHA DE ELABORACION: 4 DE DICIEMBRE DE 2024.
PERIODO EJECUTADO: 16 DE NOVIEMBRE AL 15 DE DICIEMBRE.
PROGRAMA: VULNERABLES.

META PRODUCTO: Servicio de promocién de la salud con enfoque diferencial.

ESTRATEGIA BASADA EN LA EVIDENCIA: Colombia inclusiva.

INTERVENCION: Desarrollar mediante informacién en salud a la comunidad en general en el
cumplimiento de la celebracién del DIA INTERNACIONAL DE LOS DERECHOS DE LAS PERSONAS
CON DISCAPACIDAD, con la siguiente agenda: 3. Organizar el dia central mediante CINEFORO con
el grupo de PERSONAS CON DISCAPACIDAD.

TEMATICA: Celebracién del Dia Internacional de las Personas con Discapacidad.

ENTORNO: Comunitario.

POBLACION SUJETO: Infancia; Adolescencia; Juventud; Adultez; Adulto mayor.
CANTIDAD DE ACTIVIDADES EJECUTADAS: 1 intervencion.

1. OBJETIVO DE LA INTERVENCION:

Brindar informacion en salud mediante cineforo con el grupo de DISCAPACIDAD, con la
TEMATICA: celebracién del Dia Internacional de las Personas con Discapacidad.

2. DESCRIPCION DE LA INTERVENCION REALIZADA:

Durante la implementacién del Plan de Intervenciones Colectivas vigencia 2024, la Secretaria de Salud
de Piedecuesta, realizé priorizacién del grupo conformado de DISCAPACIDAD, ubicado en la zona
urbana del municipio, para el desarrollo de la estrategia “Colombia inclusiva®, con la intervenciéon de
informacion en salud No 5 del Programa de Vulnerables. Para este periodo se logré intervenir a (25)
personas en los siguientes encuentros: (Tabla 1)

Tabla 1. Actividades ejecutadas durante el periodo del 16 de Noviembre al 15 de Diciembre de 2024:

GRUPO DISCAPACIDAD

POBLACION

FECHA ENCUENTRO TEMA INTERVENIDA

Celebracién del Dia
03/12/2024 E1 Internacional de las Personas 25
con Discapacidad.
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3. CARACTERIZACION DE LA POBLACION CON ENFOQUE DIFERENCIAL

CARACTERIZACION POR CURSO DE VIDA Y GENERO:

Durante la ejecucién de la estrategia Colombia inclusiva, intervencién No & del programa de
Vulnerables, se logré intervenir un total de 25 personas del grupo de DISCAPACIDAD del municipio
de Piedecuesta, caracterizados de la siguiente manera por curso de vida y por sexo: (Tabla 2)

Tabla 2. Poblacién intervenida por curso de vida y Género:

POBLACION INTERVENIDA POR CURSO DE VIDA Y SEXO
TOTAL |TOTAL DE|TOTAL DE TOTAL,
TOTAL | LOMBRE | NINAS (0- | NINOS (0- | o NO POR
muJEREs | FON -~ | BINARIO | GRUPO
ETARIO
PRIMERA
INFANCIA (0-5 NA NA 0 0 0 0
ANOS)
INFANCIA (6 A 11
AROS) NA NA 1 0 0 1
ADOLESCENCIA
(12 A 17 ANOS) NA NA 2 1 0 S
JUVENTUD (18 A
7% AROS) 1 0 NA NA 0 1
ADULTEZ (29-59
ARGOS 7 4 NA NA 0 11
ADULTO MAYOR
> 60 ANOS Y MAS 3 6 NA NA 0 ®
TOTAL, POR
ARG 11 10 3 1 0 25

En la tabla 2, se puede observar la caracterizacién por género de la poblacién infante, adolescente,
joven, adulta y adulta mayor intervenida, evidenciando que el 4% de los participantes son nifios (1), el
12% nifias (3), el 40% hombres (10) y el 44% son mujeres (11).

En la caracterizacién por curso de vida se pudo evidenciar que la mayoria de la poblacién intervenida
se encuentra dentro el curso de vida de Adultez (29-59 aiios) con una representacion del 44% de la
poblacién, mientras que el 36% corresponde a Adulto mayor (> 60 afios y mas), el 12% a Adolescencia
(12 a 17 aios), el 4% a Juventud (18-28 arios) y el otro 4% a Infancia (6 a 11 afios), los cuales

corresponden al grupo conformado de DISCAPACIDAD programado para este periodo.

AU
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MUNICIPIO DE PIEDECUESTA

CARACTERIZACION DE LAS POBLACIONES VULNERABLES:
Durante la ejecucién de la estrategia Colombia inclusiva, intervencién No 5 del programa de

Vulnerables, se logré intervenir un total de 6 personas con condiciones especiales vulnerables,
caracterizadas de la siguiente manera: (Tabla 3)

Tabla 3. Poblacién intervenida con condiciones especiales de vulnerabilidad:

CONDICIONES ESPECIALES DE LA POBLACION

Lideres
Victima Del Persona En \I/Dir?zf: : as s Personas Personas Personas Sociales Y
Conflicto Condicién De En Procesos Habitantes | Trabajadora | Consumidore | Defensores
Armado Discapacidad Miaratorios De Calle s Sexuales s De SPA | De Derechos
g Humanos
1 6 0 0 0 0 0

4. ANALISIS DE LOS RESULTADOS DE LA EVALUACION DE IMPACTO REALIZADA
DURANTE LA INFORMACION EN SALUD CON EL GRUPO CONFORMADO DE
DISCAPACIDAD:

Al finalizar la implementacién de la estrategia ludica de informacién en salud con el grupo conformado
de DISCAPACIDAD priorizado, se realizé una evaluacion de impacto de manera verbal con la
participacion del 28% de la poblacién intervenida, con el objetivo de medir la comprensién, retencién y
efectividad de los mensajes transmitidos a los participantes.

Se logré cumplir con satisfaccion el objetivo de la intervencion y la metodologia planteada para brindar
informacion en salud a través del cineforo trabajando la tematica celebracién del Dia Internacional de
las Personas con Discapacidad.

Se logré la identificacién de los derechos de las personas con discapacidad, los principios generales y
aspectos importantes de la convencion de los derechos de las personas con discapacidad, los principios
humanitarios, los tipos de discapacidad, el rol de los cuidadores y el sindrome del desgaste del
cuidador, en el marco de la celebracién del Dia Internacional de las Personas con Discapacidad.

Los participantes del grupo conformado de DISCAPACIDAD, se mostré colaborativo a la hora de
realizar la intervencion y se evidenci6 la participacién en todo el transcurso de ella, demostrando por
medio de una evaluacién oral en el juego del tingo tango con bombas, que interiorizaron saberes
importantes relacionados al Dia Internacional de los Derechos de las Personas con Discapacidad,
proyectados en los cinco videos y en el discurso de las profesionales a cargo.

Durante el andlisis de la evaluacién posterior a la intervencion sobre la tematica, se revisaron tres
aspectos clave: la evaluacion de la comprension, la aprehension de la informacion y la actitud de los
participantes. A continuacién, se describe el analisis realizado de las respuestas obtenidas durante la
evaluacion verbal.
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1. Evaluacion de la comprension
Preguntas relevantes:
e ¢;Cudles son los tipos de discapacidad?
e ;Cual es el nombre del sindrome mencionado en el quinto video?

Resultado: Las preguntas miden el nivel de comprension de los conceptos basicos relacionados con
la adopcién de la convencion de los derechos de las personas con discapacidad y sus respectivos
principios generales, por lo tanto, se conoce que los participantes se encuentran familiarizados con la
terminologia empleada e identifican las organizaciones internacionales y los instrumentos dispuestos
para velar por el respeto, reconocimiento, garantia y proteccién de los derechos de las personas con
discapacidad sin mayor dificultad. Se brindé retroalimentacién a las respuestas expresadas por los
participantes haciendo mayor énfasis en los tipos de discapacidad, el rol de los cuidadores y las
manifestaciones del sindrome del desgaste del cuidador.

2. Aprehensioén de la informacion
Preguntas relevantes:
e ¢ Cuales son los principios generales de la convencién de los derechos de las personas con
discapacidad?
e ¢ En qué afio se adopt6 la convencion de los derechos de las personas con discapacidad?
e ¢ Cuales son los principios humanitarios?

Resultado: El objetivo de estas preguntas es medir cuanto de la informacién socializada en la
intervencién ha sido aprehendida por los participantes, en este sentido, se identifica que reconocen y
pueden aplicar y garantizar el goce pleno de los derechos de las personas con discapacidad, partiendo
de la aprehensién de los ejes rectores de la convenciéon de los derechos de las personas con
discapacidad y los principios humanitarios. Aunado a ello, los participantes relacionan el abordaje
tedrico sobre los derechos con las situaciones de la vida cotidiana de las personas con discapacidad
en Colombia, permitiendo un mayor aprendizaje y reflexion gracias a lo dispuesto en el cineforo.

3. Evaluacion de la actitud
Preguntas relevantes:
e (;Qué aprendizajes suscité el primer video sobre los derechos de las personas con
discapacidad?
¢ ¢ Quién es el responsable de la discapacidad intelectual?

Resultado: Las preguntas planieadas buscan evaluar las actifudes de los participantes frente al
reconocimiento y exigibilidad de los derechos de las personas con discapacidad, asi como las posibles
causas de los tipos de discapacidad, haciendo hincapié principalmente en la tipologia intelectual. Por
consiguiente, se conoce que los participantes asumen actitudes responsables frente a su autocuidado
y al cuidado de sus seres queridos, grupos poblacionales vulnerables y la comunidad en general.

5. CONCLUSIONES:

Durante el desarrollo de esta estrategia de informacién en salud se logré intervenir a un total de 25
participantes del grupo conformado de DISCAPACIDAD.

Se logré cumplir a satisfaccion el desarrollo de la metodologia para brindar informacién en salud con la
estrategia Colombia inclusiva, intervencién No 5 del programa de Vulnerables, realizando Ia actividad
informativa sobre la tematica: Celebracion del Dia Internacional de las Personas con Discapacidad.
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Se identificé cuéles son los derechos de las personas con discapacidad, los principios generales y
aspectos importantes de la convencién de los derechos de las personas con discapacidad, los principios
humanitarios, los tipos de discapacidad, el rol de los cuidadores, el sindrome del desgaste del cuidador
y las recomendaciones para la prevencién y afrontamiento del mismo.

El analisis de esta evaluacion tiene como objetivo principal identificar el nivel de comprension de los

participantes sobre las generalidades abordadas en los cinco videos y en el discurso de las
profesionales, en el marco de la celebracién del Dia Internacional de las Personas con Discapacidad.

Elaborado por:
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Programa: No. Intervencién:
POBLACIONES VULNERABLES. 6.

Periodo: DEL 16 DE NOVIEMBRE AL 15 DE DICIEMBRE DEL 2024

Intervencion 56 - 6:

Brindar informacion en salud mediante CINEFORO con los grupos
conformados ETNIAS, JUVENTUDES, VICTIMAS, DISCAPACIDAD,
LGTBIQ+, la TEMATICA: Derechos humanos con enfasis en deberes y
derechos en salud
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PROGRAMACION Y DISENO DEL CINEFORO
PROGRAMA: Vulnerables.

INTERVENCION: Brindar informacién en salud mediante CINEFORO con los grupos conformados
ETNIAS, JUVENTUDES, VICTIMAS, DISCAPACIDAD, LGTBIQ+, con la TEMATICA: Derechos

humanos con énfasis en deberes y derechos en salud.

FECHA: Dia: 22 Mes: Noviembre Aio: | 2024
TEMA: Derechos humanos con énfasis en deberes y derechos en salud.
LUGAR: Nueva Colombia, sector Mateplatano en la Mutisia.

CURSO DE VIDA: Juventud; Adultez; Adulto mayor.

POBLACION: | £\ TORNO: Comunitario.

PROFESIONALES PIC: Nairy Yesenia Osorio Sanchez - Trabajadora social
Marfa Paula Salazar Duran - Psicéloga
Maria Stella Rueda Quintero - Enfermera profesional

Programacion y diseiio del cineforo

1. Presentacion de las profesionales del grupo Vulnerables ante los participantes.

2. Proyeccion de los videos No 1 titulado: ; Qué son los derechos humanos?, y No 2
denominado: ¢Por qué el derecho a la salud es fundamental?.

3. Formulacién de preguntas alusivas a la tematica abordada en los videos.

4. Retroalimentacién de la profesional a cargo.

5. Proyeccion de los videos No 3 titulado: Derechos y deberes en salud parte 1, y No 4
denominado: Derechos y deberes en salud parte 2.

6. Formulacién de preguntas alusivas a la tematica abordada en los videos.

7. Retroalimentacion de la profesional a cargo.

8. Proygccién de los videos No 5 titulado: Derechos que tienes como paciente, y No 6
denominado: Cuento Francisca, derecho a la salud.

9. Formulacién de preguntas alusivas a la tematica abordada en los videos.

10. Reflexién final del cineforo por parte de las profesionales a cargo.

s
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MARIA STELLA RUEDA QUINTERO MARIA PAULA SALAZAR DURAN NAIRY YESENIA OSORIO SANCHEZ
ENFERMERA PSICOLOGA TRABAJADORA SOCIAL

Firma Persona Responsable de la Capacitacién y/o Taller.
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PREGUNTAS DEL CINEFORO
PROGRAMA: Vulnerables.

INTERVENCION: Brindar informacion en salud mediante CINEFORO con los grupos conformados
ETNIAS, JUVENTUDES, VICTIMAS, DISCAPACIDAD, LGTBIQ+, con la TEMATICA: Derechos
humanos con énfasis en deberes y derechos en salud.

FECHA: Dia: 22 Mes: ‘r Noviembre Ario: | 2024
TEMA: Derechos humanos con énfasis en deberes y derechos en salud.
LUGAR: Nueva Colombia, sector Mateplatano en la Mutisia.

CURSO DE VIDA: Juventud; Adultez; Adulto mayor.

POBLACION: | ENTORNO: Comunitario.

PROFESIONALES PIC: Nairy Yesenia Osorio Sanchez - Trabajadora social
Maria Paula Salazar Duran - Psicéloga
Maria Stella Rueda Quintero - Enfermera profesional

Preguntas del cineforo

1. ¢La Declaracién Universal de los Derechos Humanos es una ley?

2. ¢ A qué hace referencia la Declaracion Universal de los Derechos Humanos?

3. ¢Qué son o a qué se le denomina derechos humanos?

4, ;Como se denomina la organizacién internacional que investiga la violacion de los derechos
Humanos?

5. ¢Cuales son los derechos en salud?

6. ¢Cuales son los deberes en salud?

7. ¢Qué esuna EPS y una IPS?

8. ¢Qué aprendizajes suscit6 el video sobre los derechos y deberes en salud de la Secretaria

de Salud de Medellin?

\Pﬁ SQ.“CL 2.JA:[ @ /1&‘!\ Pao\q % alazat MU\"Y\} .\X . 050‘('30 5 »
MARIA STELLA RUEDA QUINTERO MARIA PAULA SALAZAR DURAN NAIRY YESENIA OSORIO SANCHEZ
ENFERMERA PSICOLOGA TRABAJADORA SOCIAL

Firma Persona Responsable de la Capacitacion y/o Taller.













GERMINA MARIA TORRES
MIEMBRO ASOCIACION DE MUJERES CAMPESINAS Y DESPLAZADAS DE SANTANDER

HACE CONSTAR

Que la E.S.E hospital local de Piedecuesta, a través del contrato Interadministrativo No
CO1.PCCNTR. 6607854 con la alcaldia local de Piedecuesta para la ejecucion de las acciones
contempladas en el Plan de Intervenciones Colectivas PIC, plan territorial de salud publica para
la vigencia 2024, implementé satisfactoriamente el programa de VULNERABLES, brindando
informacién en salud mediante CINEFORO con los grupos conformados ETNIAS,
JUVENTUDES, VICTIMAS, DISCAPACIDAD, LGBTIQ+ trabajando la tematica: Derechos
humanos con énfasis en deberes y derechos en salud. Ei dia (22) de noviembre del 2024.
Logrando la intervencion en la poblacién con la siguiente caracterizacién:

POBLACION INTERVENIDA

TOTAL, TOTAL, | TOTAL,DE | TOTALDE | \oonoon | TOTALPOR
MUJERES HOMBRES NINAS (0-17) | NINOS (0-17) ETARIO
PRIMERA INFANCIA
INFANCIA * [ ‘
ADOLESCENCIA o
JUVENTUD
(18 A28 Amos) 1 0 ' N;!L I\jA 0 1
ADULTEZ n
ADULTO MAYOR .
> 60ANOS Y MAS 2 0 NA HA 0 2
TOTAL, POR GENERO 10 0 0 0 0 10
CONDICIONES ESPECIALES DE LA POBLACION
Victima Del PersonaEn | Personas Vinculadas Personas Personas Personas Lideres Sociales Y
Conflicto Condicion De En Procesos Habitantes De | Trabajadoras | Consumidores Defensores De
Armado Discapacidad Migratorios Calle Sexuales De SPA Derechos Humanos

10 0 0 0 0 0 0

%




Durante la implementacién de la estrategia, se logré desarrollar las tematicas de promocion de
la salud de la siguiente manera:

Se logré brindar informacién en salud mediante cineforo con los grupos etnias, juventudes
victimas, discapacidad y LGBTIQ+ trabajando la temética: Derechos humanos con énfasis en
deberes y derechos en salud. con la intervencién a 10 personas pertenecientes a los grupos de
Piedecuesta, Santander.

Profesional responsable de la actividad:

MARIA STELLA RUEDA QUINTERO NAIRY YESENIA OSORIO
SANCHEZ . : .

ENFERMERA PROFESIONAL TRABAJADORA SOCIAL

Cédula de ciudadania: 37557308 Cédula de ciudadania: 1102381226
MARIA PAULA SALAZAR DURAN

PSICOLOGA

Cédula de ciudadania: 1005325984

I3

Se expide en Piedecuesta, el dia 29 de noviembre de 2024,

Cordialmente;

GERMINA MARIA TORRES
CC: 677 s

Miembro Asociacion de Mujeres Campesinas y Desplazadas de Santander.
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TIPO DE INFORME: INFORME MENSUAL ACCIONES PIC 2024

EJECUTIVO | X | ACOMPANAMIENTO OTRO. ¢CUAL?

FECHA DE ELABORACION: 23 DE NOVIEMBRE DE 2024.

PERIODO EJECUTADO: 16 DE NOVIEMBRE AL 15 DE DICIEMBRE.

PROGRAMA: VULNERABLES.

META PRODUCTO: Servicio de promocién de la salud con enfoque diferencial.

ESTRATEGIA BASADA EN LA EVIDENCIA: Colombia inclusiva.

INTERVENCION: Brindar informacién en salud mediante CINEFORO con los grupos conformados
ETNIAS, JUVENTUDES, VICTIMAS, DISCAPACIDAD, LGTBIQ+, con la TEMATICA: Derechos
humanos con énfasis en deberes y derechos en salud.

TEMATICA: Derechos humanos con énfasis en deberes y derechos en salud.

ENTORNO: Comunitario.

POBLACION SUJETO: Juventud; Adultez; Adulto mayor.

CANTIDAD DE ACTIVIDADES EJECUTADAS: 1 intervencion.

1. OBJETIVO DE LA INTERVENCION:

Brindar informacion en salud mediante CINEFORO con los grupos conformados ETNIAS,
JUVENTUDES, VICTIMAS, DISCAPACIDAD, LGTBIQ+, con la TEMATICA: Derechos humanos con

énfasis en deberes y derechos en salud.

2. DESCRIPCION DE LA INTERVENCION REALIZADA:

Durante la implementacién del Plan de Intervenciones Colectivas vigencia 2024, la Secretaria de Salud
de Piedecuesta, realizé priorizacién de los grupos conformados de ETNIAS, JUVENTUDES,
VICTIMAS, DISCAPACIDAD Y LGTBIQ+, ubicado en la zona urbana del municipio, para el desarrollo
de la estrategia “Colombia inclusiva®, con la intervericién de informacion en salud No 6 del Programa
de Vulnerables. Para este periodo se logré intervenir a (10) personas en los siguientes encuentros:

(Tabla 1)
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Tabla 1. Actividades ejecutadas durante el periodo del 16 de Noviembre al 15 de Diciembre de 2024

GRUPOS ETNIAS, JUVENTUDES, VICTIMAS, DISCAPACIDAD Y LGTBIQ+

POBLACION
FECHA ENCUENTRO TEMA INTERVENIDA
Derechos humanos con énfasis
22/11/2024 E1 en deberes y derechos en salud. 10

3. CARACTERIZACION DE LA POBLACION CON ENFOQUE DIFERENCIAL

CARACTERIZACION POR CURSO DE VIDA Y GENERO:

Durante la ejecucién de la estrategia Colombia inclusiva, intervencién No 6 del programa de

. Vulnerables, se logré intervenir un total de 10 personas de los grupos de ETNIAS, JUVENTUDES,

VICTIMAS, DISCAPACIDAD Y LGTBIQ+ del municipio de Piedecuesta, caracterizados de la
siguiente manera por curso de vida y por sexo: (Tabla 2)

Tabla 2. Poblacién intervenida por curso de vida y Género:

POBLACION INTERVENIDA POR CURSO DE VIDA Y SEXO
TOTAL |TOTAL DE|TOTAL DE TOTAL,
TOTAL | LOMBRE | NINAS (0- | NINOS (0- | . \NO POR
muJEREs | HONY -~ T | BINARIO | GRUPO
ETARIO
PRIMERA
INFANCIA (0-5 NA NA 0 0 0 0
AROS)
INFANCIA (6 A 11
AOS: NA NA 0 0 0 0
ADOLESCENCIA
(12 A 17 AROS) NA NA 0 0 0 0
JUVENTUD (18 A
38 ANOS) 1 0 NA NA 0 1
ADULTEZ (29-59
AROS) 7 0 NA NA 0 7
ADULTO MAYOR
> 60 ANOS Y MAS 2 0 NA NA 0 2
TOTAL, POR
S 10 0 0 0 0 10
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En la tabla 2, se puede observar la caracterizacion por género de la poblacién joven, adulta y adulta
mayor intervenida, evidenciando que el 100% de las participantes son mujeres (10).

En la caracterizacion por curso de vida se pudo evidenciar que la mayoria de la poblacién intervenida
se encuentra dentro el curso de vida de Adultez (29-59 afios) con una representacion del 70% de la
poblacién, mientras que el 20% corresponde a Adulto mayor (> 60 afios y mas) y el 10% a Juventud
(18-28 arios), los cuales corresponden a los grupos conformados de ETNIAS, JUVENTUDES,
VICTIMAS, DISCAPACIDAD Y LGTBIQ+ programados para este periodo.

CARACTERIZACION DE LAS POBLACIONES VULNERABLES:
Durante la ejecucion de la estrategia Colombia inclusiva, intervencién No 6 del programa de
Vulnerables, se logré intervenir un total de 10 personas con condiciones especiales vulnerables,

caracterizadas de la siguiente manera: (Tabla 3)

Tabla 3. Poblacion intervenida con condiciones especiales de vulnerabilidad:

CONDICIONES ESPECIALES DE LA POBLACION

Lideres
Victima Del Persona En V‘?ﬁ;?:;: s Personas Personas Personas Sociales Y
Conflicto Condicién De Habitantes | Trabajadora | Consumidore | Defensores
- - En Procesos
Armado Discapacidad Mi . De Calle s Sexuales s De SPA [De Derechos
igratorios H
umanos
10 0 0 0 0 0 0

4. ANALISIS DE LOS RESULTADOS DE LA EVALUACION DE IMPACTO REALIZADA
DURANTE LA INFORMACION EN SALUD CON LOS GRUPOS CONFORMADOS DE
ETNIAS, JUVENTUDES, VICTIMAS, DISCAPACIDAD Y LGTBIQ+:

Al finalizar la implementacion de la estrategia ladica de informacién en salud con los grupos
conformados de ETNIAS, JUVENTUDES, VICTIMAS, DISCAPACIDAD Y LGTBIQ+ priorizados, se
realiz6 una evaluacién de impacto de manera verbal con la participaciéon del 80% de la poblacién
intervenida, con el objetivo de medir la comprension, retencién y efectividad de los mensajes
transmitidos a los participantes.

Se logré cumplir con satisfaccion el objetivo de la intervencién y la metodologia planteada para brindar
informacién en salud a través del cineforo trabajando la tematica Derechos humanos con énfasis en
deberes y derechos en salud.

Se logro6 la identificacién de los derechos humanos para conocer los derechos y deberes en salud,
reconociendo los mecanismos dispuestos por el marco normativo colombiano para garantizar el acceso
de todas las personas y de las poblaciones vulnerables al Sistema General de Seguridad Social y el
Plan Obligatorio de Salud, en el marco de la promocién y prevencién de la salud fisica y mental.

Los participantes de los grupos conformados de ETNIAS, JUVENTUDES, VICTIMAS, DISCAPACIDAD
Y LGTBIQ+, se mostraron colaborativos a la hora de realizar la intervencion y se evidencio la
participacion en todo el transcurso de ella, demostrando por medio de una evaluacién oral en el juego
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del tingo tango con bombas, que interiorizaron saberes importantes relacionados al conocimiento de
los derechos humanos con énfasis en derechos y deberes en salud proyectados en los seis videos y
en el discurso de las profesionales a cargo.

Durante el analisis de la evaluacién posterior a la intervencién sobre Ia tematica, se revisaron tres
aspectos clave: la evaluacién de la comprension, la aprehensi6n de la informacién y la actitud de los
participantes. A continuacién, se describe el anélisis realizado de las respuestas obtenidas durante la
evaluacién verbal.

1. Evaluacién de la comprensién
Preguntas relevantes:
* (A que hace referencia la Declaracién Universal de los Derechos Humanos?

e (Qué son o a qué se le denomina derechos humanos?
e ;QuéesunaEPSyunalPS?

Resultado: Las preguntas miden el nivel de comprension de los conceptos basicos relacionados con
los derechos humanos, sus generalidades y aplicaciones en el ambito de Ia salud, por lo tanto, se
conoce que los participantes se encuentran familiarizados con la terminologia empleada, identifican
los derechos mismos sin mayor dificultad y tienen claridad para lograr diferenciar entre los derechos
humanos y los fundamentales, relacionandolos con los derechos en salud. Se brindé
retroalimentacion a las respuestas expresadas por los participantes, haciendo mayor énfasis en Ia
diferenciacion entre una EPS y una IPS para contextualizar que, asi como se tienen derechos, los
usuarios también tienen deberes frente a su salud fisica y mental, su interaccion con el entorno y con
los agentes y actores del sector salud.

2. Aprehension de la informacion
Preguntas relevantes:
e ¢LaDeclaracién Universal de los Derechos Humanos es una ley?
e ;Cbémo se denomina la organizacion internacional gue investiga la violacion de los derechos
Humanos?
e ¢Qué aprendizajes suscit6 el video sobre los derechos y deberes en salud de la Secretaria de
Salud de Medellin?

Resultado: El objetivo de estas preguntas es medir cusnto de la informacion socializada en la
intervenci6n ha sido aprehendida por los participantes, en este sentido, se identifica que reconocen y
pueden aplicar y garantizar el goce pleno de los derechos en salud como dar cumplimiento a los
diferentes deberes como usuarios, partiendo de la aprehensién de los ejes rectores de la Declaracion
Universal y del proceder de la Oficina del Alto Comisionado de las Naciones Unidas para velar por el
respeto de los derechos humanos a nivel mundial, especiaimente desde el enfoque de la salud. Aunado
a ello, los participantes relacionan el abordaje teérico sobre los derechos y deberes en salud con las
situaciones de la vida cotidiana de las personas en Colombia, permitiendo un mayor aprendizaje y
reflexién gracias a lo dispuesto en el cineforo.

3. Evaluacion de la actitud

Preguntas relevantes:
e ;Cudles son los derechos en salud?
e ;Cuadles son los deberes en salud?
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Resultado: Las preguntas planteadas buscan evaluar las actitudes de los participantes frente al
reconocimiento y exigibilidad de sus derechos en salud, como sus actitudes frente al cumplimiento de
los diferentes deberes, reconociendo que los mismos se encuentran en estrecha relacién para el acceso
a los servicios, el mejoramiento de la salud fisica y mental, y el funcionamiento del sistema de salud.
Por consiguiente, se conoce que los participantes asumen actitudes responsables frente a su
autocuidado y al cuidado de sus seres queridos, grupos poblacionales vuinerables y la comunidad en
general.

5. CONCLUSIONES:

Durante el desarrollo de esta estrategia de informacion en salud se logré intervenir a un total de 10
participantes de los grupos conformados de ETNIAS, JUVENTUDES, VICTIMAS, DISCAPACIDAD Y
LGTBIQ+.

Se logré cumplir a satisfaccién el desarrollo de la metodologia para brindar informacioén en salud con la
estrategia Colombia inclusiva, intervencién No 6 del programa de Vulnerables, realizando la actividad
informativa sobre la temética: Derechos humanos con énfasis en derechos y deberes en salud.

Se identificé qué son los derechos humanos, los derechos y deberes en salud, la Declaracién Universal
de los Derechos Humanos, la organizacién internacional que investiga la violacion de estos derechos,
y las Entidades Promotoras de Salud y las Instituciones Prestadoras de Servicios de Salud.

El andlisis de esta evaluacion tiene como objetivo principal identificar el nivel de comprensién de los
participantes sobre los derechos humanos y los derechos y deberes en salud que se tienen como
usuarios del Sistema General de Seguridad Social, especialmente los grupos poblaciones vulnerables.

Elaborado por:
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Psicéloga - PIC 2024
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