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1. ACTIVIDADES DE ALISTAMIENTO Y PLANEACION MENSUAL

Para el afio 2025, y como parte de la continuidad de los procesos desarrollados en el marco del convenio
vigente entre la ESE Red Salud y ENTerritorio, se logré un cierre oportuno del periodo 2024. Este cierre se llevo
a cabo mediante una reunién con la supervisora del proyecto, la doctora Maria Alejandra Salgado, subgerente
cientifica, y el gerente, el doctor José Antonio Correa. En dicha reunién, se establecieron acuerdos
fundamentales que permitieron iniciar de manera oportuna con los cronogramas y jornadas programadas,
garantizando asi el cumplimiento de las metas establecidas para el presente afio.

Como resultado de este compromiso institucional por parte de la ESE Red Salud, el proceso de contratacion
inici6 el 2 de enero de 2025, y las actividades en campo comenzaron el 3 de enero. Gracias a esta gestion, el
equipo de trabajo pudo mantenerse consolidado y articulado, evitando cambios en el personal que pudieran
generar desequilibrios en la operacion.

Sin embargo, se presento la Unica excepcion con el agente comunitario de la poblacion PID, quien no continud
en el proceso y para garantizar la cobertura de sus funciones, se realizd una reestructuracion interna en la que
la auxiliar administrativa asumié un rol dual: medio tiempo como auxiliar y medio tiempo como agente
comunitaria. Esta estrategia ha permitido mantener la operatividad del equipo sin afectar la distribucion de
responsabilidades ni comprometer el cumplimiento de los objetivos del proyecto.

Durante el mes de enero, el equipo de trabajo de la ESE Red Salud enfrentd desafios significativos en el
cumplimiento de las metas establecidas, particularmente en lo relacionado con la poblacién migrante
venezolana. Esta situacion no es nueva, sino que se ha venido presentando desde meses anteriores, debido a
diversas barreras que limitan la participacion de esta poblacién en las estrategias de prevencion y diagnostico
implementadas por el proyecto.

Uno de los principales obstaculos identificados es la baja disposicion de la poblacién migrante para acceder a
la prueba, motivada por diversos factores. Entre ellos, se destaca la falta de motivacién, el temor a posibles
repercusiones legales debido a su situacion de irregularidad y la desconfianza al momento de suministrar
informacion personal. A pesar de los esfuerzos realizados por el equipo, que incluyen procesos de
sensibilizacion previos y la entrega de informacion clara y detallada sobre la importancia de la prueba y los
beneficios asociados, no se ha logrado alcanzar los objetivos propuestos.

Para facilitar el acceso a los servicios de salud y promover la participacion de la poblacion migrante, se habia
establecido una articulacion con entidades clave como el Punto de Atencién y Orientacion (PAO), la Asociacion
de Venezolanos en el Quindio (Asovequin) y la Defensoria del Pueblo. Estas organizaciones desempefiaban
un papel fundamental en la asesoria sobre tramites legales, como la obtencion de salvoconductos, permisos
de permanencia temporal y otros procedimientos administrativos esenciales para esta comunidad.

Sin embargo, en el presente afio, esta articulacion se ha visto afectada por diversas limitaciones. En primer
lugar, el PAO no esta brindando atencién en la ciudad de Armenia, lo que ha reducido significativamente la
posibilidad de orientar a la poblacién migrante en la regularizacién de su situacion. Por su parte, Asovequin ha
restringido sus actividades al acompafiamiento en jornadas especificas, sin ofrecer asesoria directa sobre
tramites migratorios. Finalmente, la Defensoria del Pueblo exige que los migrantes lleven menos de un afio en
el pais para poder acceder a los servicios de asesoria y apoyo, lo que representa una barrera, dado que la
mayoria de la poblacion atendida supera este tiempo de permanencia en Colombia. Actualmente, el Unico
tramite disponible para quienes cumplen con este requisito es la solicitud de salvoconducto.
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Estas limitaciones han dificultado la labor del equipo del proyecto, ya que en la ciudad no se cuenta con los
mecanismos suficientes para brindar una asesoria integral que permita motivar a los usuarios a acceder a las
pruebas rapidas y a los paquetes de prevencion. Ante esta situacion, se hace necesario explorar nuevas
estrategias de intervencion y fortalecer la articulacién con otros actores institucionales y comunitarios que
puedan facilitar el acceso de la poblacion migrante a los servicios de salud. Es de aclarar que la articulacién
para la atencion en salud para migrantes con el diagnostico con AID FOR AIDS continua vigente, pero incluye
desplazamiento a la ciudad de Pereira.

Ante esta situacion, el equipo del proyecto ha buscado fortalecer otras articulaciones estratégicas. En este
sentido, se ha mantenido una comunicacion fluida con la Gobernacion del Quindio, entidad con la que se ha
trabajado desde el afio 2023. Gracias a esta colaboracion, se espera que en el mes de febrero el equipo pueda
participar en actividades extramurales organizadas tanto en la ciudad de Armenia como en otros municipios del
departamento. Estas acciones permitiran ampliar la cobertura y el alcance del proyecto, facilitando el acceso a
pruebas répidas y paquetes de prevencidn para la poblacién migrante venezolana en un entorno mas accesible
y de confianza.

1.1 Plan de trabajo

RESULTADOS
ESTRATEGIA OBJETIVO ACTIVIDADES ESPERADOS RESPONSABLES
Ampliar las Realizar jornadas en parques - Identificacion de Mayor cobertura y Todo el equipo del
jornadas en en horarios de mafiana, tarde y  parques  estratégicos acceso de la poblacion  proyecto
parques. noche para facilitar el acceso a  con alta afluencia de la  priorizada a  los (Coordinador,
la poblacion priorizada. poblacion priorizada. servicios del proyecto.  agentes
- Coordinacion logistica - Incremento en el  comunitarios,
para la instalacion dela  nimero de personas personal de salud,
carpaenhorarios clave. atendidas en cada psicosociales Yy
- Difusion previa de las  jornada. apoyo logistico).
jornadas a través de - Fortalecimiento del
redes sociales y medios  vinculo comunitario 'y
comunitarios. confianza en el
- Atencién integral y  proyecto.
asesoria en el marco
del proyecto.
Recorridos Fomentar el contacto directo - Identificacion de - Mayor asistencia de Todo el equipo del
comunitarios con la poblacion priorizada y  sectores con mayor la poblacion priorizada  proyecto
fortalecer la demanda inducida presencia de la enlasjornadas. (Coordinador,
antes de las jornadas. poblacion priorizada. - Fortalecimiento del agentes
- Coordinacién con vinculo con lideres comunitarios,
presidentes de Juntas comunitarios y personal de salud,
de Accidon Comunal y estructuras barriales. psicosociales y

lideres comunitarios.

- Realizacién de visitas
previas a los sectores
para promocién de los
SEervicios.

- Entrega de material
informativo y
concertacion de citas
para las jornadas.

- Mayor conocimiento
de la oferta de servicios
del proyecto en la
comunidad.

apoyo logistico).
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Actividad fija
semanal/quincenal
para HSH en
saunas

Punto Fijo Centro
de Salud Piloto
Uribe.

Redes sociales y
uso del celular
institucional

Articulacion
institucional

Tener en cuenta la
positividad

Brindar un espacio seguro y
accesible para la atencién de
HSH en lugares de alto transito
para esta poblacion.

Fortalecer la captacion de
poblacion priorizada a través de
medios digitales.

Lograr la vinculacién con
colectivos, lideres OSIGD y
entidades de derechos
humanos para mejorar el

acceso a servicios y reducir
barreras.

Planificar ~ estrategias  de
intervencion basadas en la
positividad registrada en 2023 y
2024 para optimizar el impacto
del proyecto.

- Mapeo y concertacién
con administradores de

saunas y otros
espacios de
socializacion.

- Habilitacion de un
punto fijo con atencién
programada.

- Difusion de los
servicios a través de
redes  sociales vy
referenciacion.

- Atencion integral en
prevencion y tamizaje.

- Gestion de perfiles en

plataformas como
Grindr, Telegram y
Facebook.

- Publicacion  de
contenido informativo y
de sensibilizacion.

- Implementacién de
estrategias de contacto
vitual con atencién
confidencial.

- Vinculacion  de
usuarios a los servicios
mediante  orientacion
virtual.

- Contacto y reuniones
con colectivos OSIGD y
organizaciones de
derechos humanos.

- Creacion de una mesa
de trabajo con actores
clave para fortalecer la
ruta de atencién.

- Coordinacién con la
Defensoria del Pueblo
para facilitar tramites
administrativos y rutas
de atencion.

- Sensibilizacion a
funcionarios sobre el
acceso a derechos de
la poblacion priorizada.
- Andlisis de datos de
positividad del 2023 por
poblacion vy territorio.

- Priorizacién  de
sectores y horarios con
mayor  indice  de
positividad.

- Ajuste del cronograma
de jornadas y puntos
fijos segln los
resultados del analisis.
- Monitoreo continuo
para adaptar

- Mayor acceso de HSH
a los servicios del
proyecto.

- Reduccion de
barreras de acceso a
servicios de salud.

- Identificacion
temprana de casos
positivos y vinculacién
a ruta de atencion.

- Aumento en la
captacion de personas
en riesgo.

- Mayor alcance en la
promocion  de  los
SErvicios.

- Fortalecimiento del
canal de comunicacién
con la  poblacién
priorizada.

- Ampliacion de la red
de apoyo para la
poblacidn priorizada.

- Mayor acceso a rutas
de atencion  para
personas en situacion
de vulnerabilidad.

- Reduccién de la
discriminacion
institucional en la
atencién de la
poblacion.

- Mayor eficiencia en la
deteccion de casos.

- Optimizacion  de
recursos para la
atencién de la
poblacidn priorizada.

- Mejor planificacion y
focalizacion de
actividades.

Todo el equipo del
proyecto
(Coordinador,
agentes
comunitarios,
personal de salud,
psicosociales y
apoyo logistico).

Todo el equipo del
proyecto
(Coordinador,
agentes
comunitarios,
personal de salud,
psicosociales y
apoyo logistico).

Todo el equipo del
proyecto
(Coordinador,
agentes
comunitarios,
personal de salud,
psicosociales y
apoyo logistico).

Todo el equipo del
proyecto
(Coordinador,
agentes
comunitarios,
personal de salud,
psicosociales y
apoyo logistico).
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estrategias en tiempo
real.

Las estrategias presentadas en este documento son el resultado de un proceso de construccion conjunta,
llevado a cabo a través de una actividad organizada por la gestora y la monitora de Enterritorio. Durante este
espacio de trabajo, se realizd una evaluacion del periodo 2023-2024, permitiendo identificar los logros
alcanzados, los desafios enfrentados y las oportunidades de mejora en la implementacién de las acciones
desarrolladas.

A partir de este analisis, se definieron un conjunto de alternativas y estrategias basadas en experiencias
exitosas, con el proposito de fortalecer su aplicacion en el periodo 2025. Estas estrategias han demostrado ser
efectivas en la consecucion de los objetivos planteados, por lo que su recuperacion y adaptacion contribuiran a
optimizar los resultados esperados en el nuevo ciclo de trabajo.

El proceso de construccidn participativa garantizd que las estrategias disefiadas respondieran a las
necesidades y particularidades del contexto en el que se implementan, asegurando asi su pertinencia y
viabilidad. Ademas, se promovid el intercambio de conocimientos y experiencias, permitiendo el enriquecimiento
de las propuestas y la consolidacién de una planificacién mas efectiva y orientada al impacto positivo en las
poblaciones bengficiarias.

1.2 Zona de la ciudad abordada.

COMUNATO "
QUIMBAYA™
Laureles

Fundadores

COMUNA 2 ™ RUFINO JOSE
CUERVO SUR"

Las Acacias Bajo

Z0NA CONURBADA
Pijao
Montenegro

Calarca COMUNA 4 " FRANCISCO DE

PAULA SANTANDER™

Barrio Santander.

COMUNA 9 ™ FUNDADORES"™

Barrio El Granada.

COMUNA 6 " SAN JOSE"
COMUNA 7 " CAFETGRO"

Barrio Santader.

Sector Centro.
Barrio La Aldea.
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1.3 Cronograma de actividades.

TIPO DE
LUGAR

Centro de
Salud

Zona de
tolerancia

Fundacion

Recorrido

Sauna

Parque

Parque

Bar

Centro de
Salud

Parque

NOMRE DE
LUGAR

Centro de
Salud Piloto
Uribe

La Aldea

Sanando
Corazones

Barrio
Santander

Men Colors 7

Parque
Laureles

Parque
Valencia

Rumba
Bamba

Centro de
Salud Piloto
Uribe

Parque de la
Constitucion
cerca de
migracion.

DIRECCION

Calle 25 No.
11-15, Barrio
Rincon
Santo,
Armenia

Barrio la
Aldea

Finca Hotel
Miramar,
Corregimient
o0 de Pueblo
Tapao,
Municipio de
Monetenegro

Barrio
Santander

Carrera 13
No 23-06

Parque
Laureles,
Norte de
Armenia

Diagonal 19
A No. 19128
No. 19-2 A

Parque
Valencia.
Armenia,
Quindio.

Barragén,
Quindio.

Calle 25 No.
11-15, Barrio
Rincon
Santo,
Armenia

Carrera 11y
12 (Calle 19y
20)

FECHA

07/01/2025

07/01/2025

08/01/2025

09/01/2025

09/01/2025

10/01/2025

10/01/2025

11/01/2025

13/01/2025

14/01/2025

TIPO DE ACTIVIDAD

(Taller, jornada de salud, recorrido etc.)
Jornada de salud en la que se realizara pruebas rapidas de VIH, entrega
de paquetes de prevencion (preservativos, lubricantes) y educacion en
salud sexual y reproductiva, para poblacion clave Hombres que tienen sexo
con Hombres (HSH), Trabajadoras sexuales (TS) y Migrantes venezolanos
(MI).
Jornada de salud en la que se realizara pruebas répidas de VIH, entrega
de paquetes de prevencion (preservativos, lubricantes) y educacion en
salud sexual y reproductiva, para poblacion clave Hombres que tienen
sexo con Hombres (HSH), Trabajadoras sexuales (TS) y Personas que se
inyectan drogas (PID).

Jornada de salud en la que se realizara pruebas répidas de VIH, entrega
de paquetes de prevencion (preservativos, lubricantes) y educacion en
salud sexual y reproductiva, para poblacion clave Hombres que tienen
sexo con Hombres (HSH) y Trabajadoras sexuales (TS).

Jornada de salud en la que se realizara pruebas rapidas de VIH, entrega
de paquetes de prevencion (preservativos, lubricantes) y educacion en
salud sexual y reproductiva, para poblacion clave Hombres que tienen sexo
con Hombres (HSH), Trabajadoras sexuales (TS), Migrantes venezolanos
y Personas que se inyectan drogas (PID).

Jornada de salud en la que se realizara pruebas rapidas de VIH, entrega
de paquetes de prevencion (preservativos, lubricantes) y educacion en
salud sexual y reproductiva, para poblacion clave Hombres que tienen sexo
con Hombres (HSH).

Jornada de salud en la que se realizara pruebas rapidas de VIH, entrega
de paquetes de prevencion (preservativos, lubricantes) y educacion en
salud sexual y reproductiva, para poblacion clave Hombres que tienen sexo
con Hombres (HSH) y Trabajadoras sexuales (TS).

Jornada de salud en la que se realizara pruebas rapidas de VIH, entrega
de paquetes de prevencion (preservativos, lubricantes) y educacion en
salud sexual y reproductiva, para poblacion clave Hombres que tienen sexo
con Hombres (HSH), Trabajadoras sexuales (TS), Migrantes venezolanos
y Personas que se inyectan drogas (PID).

Jornada de salud en la que se realizara pruebas rapidas de VIH, entrega
de paquetes de prevencion (preservativos, lubricantes) y educacion en
salud sexual y reproductiva, para poblacion clave Trabajadora/trabajadores
sexuales.

Jornada de salud en la que se realizara pruebas rapidas de VIH, entrega
de paquetes de prevencion (preservativos, lubricantes) y educacion en
salud sexual y reproductiva, para poblacion clave Hombres que tienen sexo
con Hombres (HSH), Trabajadoras sexuales (TS) y Migrantes venezolanos
(MI).

Jornada de salud en la que se realizara pruebas rapidas de VIH, entrega
de paquetes de prevencion (preservativos, lubricantes) y educacion en
salud sexual y reproductiva, para poblacion clave Hombres que tienen sexo
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Zona de
Tolerancia

Recorrido

Recorrido

Parque

Barrio

Recorrido

Plaza de
Bolivar

Centro de
Salud

Zona de
tolerancia

Centro
comercial

Centro
comercial

Parque

Zona de
Tolerancia
Acacias Bajo

Peluquerias

Peluquerias

Parque
Fundadores

Barrio
Granada

Zona de
Tolerancia

Plaza de
Bolivar

Centro de
Salud Piloto
Uribe

La Aldea

Centro
Comercial
Unicentro

Centro
Comercial
Portal del
Quindio

Parque
Fundadores

Zona de
Tolerancia
Acacias Bajo,
detrdas  del
colegio
Champafiag
Centro  de
Aremenia
Barrio el
Bosque de
Armenia
Avenida
Bolivar Norte,
entre

Carreras 14 y
13

Barrio
Granada,
diagonal
drogueria
San Judas

Bares de
Montenegro

Plaza de
Bolivar

Calle 25 No.
11-15, Barrio
Rincon
Santo,
Armenia

Barrio la
Aldea

Carrera. 14
No 6-02,
Armenia,
Quindio

Centro
Comercial
Portal del
Quindio,
Carrera 14
No. 19N - 46
Avenida
Bolivar Norte,
entre
Carreras 14y
13

14/01/2025

15/01/2025

15/01/2025

16/01/2025

17/01/2025

17/01/2025

18/01/2025

20/01/2025

21/01/2025

2210/2024

2210/2024

23/01/2025

con Hombres (HSH), personas que se inyectan drogas, Trabajadoras
sexuales (TS) y Migrantes venezolanos (MI).

Jornada de salud en la que se realizara pruebas rapidas de VIH, entrega
de paquetes de prevencion (preservativos, lubricantes) y educacion en
salud sexual y reproductiva, para poblacion clave Hombres que tienen sexo
con Hombres (HSH), Migrantes venezolanos y Personas que se inyectan
drogas (PID).

Jornada de salud en la que se realizara pruebas rapidas de VIH, entrega
de paquetes de prevencion (preservativos, lubricantes) y educacion en
salud sexual y reproductiva, para poblacion clave Hombres que tienen sexo
con Hombres (HSH) y migrantes Venezolanos.

Jornada de salud en la que se realizara pruebas rapidas de VIH, entrega
de paquetes de prevencion (preservativos, lubricantes) y educacion en
salud sexual y reproductiva, para poblacion clave Hombres que tienen sexo
con Hombres (HSH), Trabajadora/trabajadores sexuales y Migrantes
venezolanos.

Jornada de salud en la que se realizara pruebas rapidas de VIH, entrega
de paquetes de prevencion (preservativos, lubricantes) y educacion en
salud sexual y reproductiva, para poblacion clave Hombres que tienen sexo
con Hombres (HSH) y Trabajadora/trabajadores sexuales.

Jornada de salud en la que se realizara pruebas rapidas de VIH, entrega
de paquetes de prevencion (preservativos, lubricantes) y educacion en
salud sexual y reproductiva, para poblacion clave Hombres que tienen sexo
con Hombres (HSH), Trabajadoras sexuales (TS) y Migrantes venezolanos
(MI).

Jornada de salud en la que se realizara pruebas rapidas de VIH, entrega
de paquetes de prevencion (preservativos, lubricantes) y educacion en
salud sexual y reproductiva, para poblacion clave Hombres que tienen sexo
con Hombres (HSH), Trabajadoras sexuales (TS) y Personas que se
inyectan drogas (PID).

Jornada de salud en la que se realizara pruebas rapidas de VIH, entrega
de paquetes de prevencion (preservativos, lubricantes) y educacion en
salud sexual y reproductiva, para poblacion clave Hombres que tienen sexo
con Hombres (HSH), Trabajadora/trabajadores sexuales y Migrantes
venezolanos.

Jornada de salud en la que se realizara pruebas rapidas de VIH, entrega
de paquetes de prevencion (preservativos, lubricantes) y educacion en
salud sexual y reproductiva, para poblacion clave Hombres que tienen sexo
con Hombres (HSH) y trabajo sexual.

Jornada de salud en la que se realizara pruebas rapidas de VIH, entrega
de paquetes de prevencion (preservativos, lubricantes) y educacion en
salud sexual y reproductiva, para poblacion clave Hombres que tienen sexo
con Hombres (HSH), migrantes Venezolanos y Trabajadoras sexuales
(TS).
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Jornada de salud en la que se realizara pruebas rapidas de VIH, entrega
de paquetes de prevencion (preservativos, lubricantes) y educacion en
salud sexual y reproductiva, para poblacion clave Hombres que tienen sexo
con Hombres (HSH), migrantes Venezolanos y Trabajadoras sexuales
(TS).

Jornada de salud en la que se realizara pruebas rapidas de VIH, entrega
de paquetes de prevencion (preservativos, lubricantes) y educacion en
salud sexual y reproductiva, para poblacion clave Hombres que tienen sexo
con Hombres (HSH), Trabajadoras sexuales (TS) y Migrantes venezolanos
(MI).

Jornada de salud en la que se realizara pruebas rapidas de VIH, entrega
de paquetes de prevencion (preservativos, lubricantes) y educacion en
salud sexual y reproductiva, para poblacion clave Hombres que tienen sexo
con Hombres (HSH).

Jornada de salud en la que se realizara pruebas rapidas de VIH, entrega
de paquetes de prevencion (preservativos, lubricantes) y educacion en
salud sexual y reproductiva, para poblacion clave Hombres que tienen sexo
con Hombres (HSH), Trabajadoras sexuales (TS) y Personas que se
inyectan drogas (PID).

Jornada de salud en la que se realizara pruebas rapidas de VIH, entrega
de paquetes de prevencion (preservativos, lubricantes) y educacion en
salud sexual y reproductiva, para poblacion clave Hombres que tienen sexo
con Hombres (HSH), Trabajadoras y trabajadores sexuales (TS), Migrantes
venezolanos.

Jornada de salud en la que se realizara pruebas rapidas de VIH, entrega
de paquetes de prevencion (preservativos, lubricantes) y educacion en
salud sexual y reproductiva, para poblacion clave Hombres que tienen sexo
con Hombres (HSH), Trabajadoras sexuales (TS) y Migrantes venezolanos
(MI).

Jornada de salud en la que se realizara pruebas rapidas de VIH, entrega
de paquetes de prevencion (preservativos, lubricantes) y educacion en
salud sexual y reproductiva, para poblacion clave Hombres que tienen sexo
con Hombres (HSH).

Jornada de salud en la que se realizara pruebas rapidas de VIH, entrega
de paquetes de prevencion (preservativos, lubricantes) y educacion en
salud sexual y reproductiva, para poblacion clave Hombres que tienen sexo
con Hombres (HSH), migrantes Venezolanos y Trabajadoras sexuales
(TS).

Jornada de salud en la que se realizara pruebas rapidas de VIH, entrega
de paquetes de prevencion (preservativos, lubricantes) y educacion en
salud sexual y reproductiva, para poblacion clave Hombres que tienen sexo
con Hombres (HSH), Migrantes Venezolanos, trabajadoras/trabajadores
sexuales .



MCP
o ) . .
A7) e . ern ono INFORME DE ACTIVIDADES
\ Empresa Nacional Promotora del Desarrollo Territorial SA
2. REPORTE DE ALCANCE DE METAS
2.1. Personas alcanzadas con paquetes de servicios

Durante el periodo comprendido entre el 1y el 31 de enero y segun los datos registrados en la plataforma de
SISCO-SSR, se logré beneficiar a un total de 417 personas pertenecientes a la poblacion clave priorizada,
segun los datos registrados en el SISCO-SSR.

Entre los beneficiarios, se identificd 226 hombres que tienen relaciones sexuales con hombres (HSH), quienes
representan una parte significativa de la meta establecida para el presente afio. En cuanto a poblacién de
trabajadoras y trabajadores sexuales (TS), se entreg6 un total de 85 paquetes. Asimismo, se entregé un total
de 63 de kits de inyeccidn a la poblacion de personas que se inyectan drogas; por ultimo, se beneficié a un total
de 43 migrantes venezolanos.

Tabla 1. Cumplimiento en metas de entrega de paquetes de servicios por poblacién clave

Grupo clave Meta Mes Personas % de Efectividad paquete- Total personas que realizan
alcanzadas cumplimiento prueba encuesta de valoracion de riesgo
(Unicas) sustancial

HSH 250 226 90% 91% 0

TS 102 85 83% 98% 0

PID 40 63 158% 83% 0

MIGRANTES 68 43 163% 98% 0

TOTAL 460 417 91% 92% 0

Fuente: SISCO-SSR (con corte a 31/01/2025)

A continuacién, se presentan los factores que influyeron en el desarrollo de las actividades realizadas durante
el mes de enero, tanto aquellos que facilitaron como los que representaron barreras para el cumplimiento de
las metas establecidas. Estas acciones estuvieron dirigidas a la aplicacién de pruebas rapidas de VIH, asi como
a la entrega de paquetes de prevencién y material para inyeccién segura, en el marco de la atencion a las
poblaciones priorizadas dentro del proyecto.

En este informe, se detallaran las situaciones especificas que facilitaron la implementacion de las actividades,
permitiendo un avance significativo en los objetivos trazados. Del mismo modo, se analizaran los obstaculos
que dificultaron el cumplimiento de las metas, con el fin de identificar oportunidades de mejora y fortalecer las
estrategias de intervencion en los meses siguientes.

Factores que facilitaron el desarrollo de las actividades:
Compromiso de la ESE Red Salud en la contratacion del personal

Uno de los principales facilitadores fue el compromiso de la ESE Red Salud para garantizar la contratacion del
equipo de trabajo de manera rapida y oportuna. Gracias a este esfuerzo, el personal inicié labores desde el 2
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de enero del presente afio, lo que permitid una planeacion y ejecucion eficiente de las actividades sin retrasos
en la operatividad del proyecto.

Estrategias dirigidas al alcance de la poblacién con mayor meta establecida

Dado que la poblacion de Hombres que tienen relaciones sexuales con hombres (HSH) representa el grupo con
la meta mas alta dentro del proyecto, se implementaron estrategias especificas para fortalecer su alcance.
Estas acciones incluyeron un enfoque diferenciado en la captacion, el fortalecimiento de redes comunitarias y
la articulacién con organizaciones y actores clave, lo que permiti6 mejorar la cobertura y la efectividad de las
intervenciones.

Diversificacion de la busqueda de la poblacion de trabajo sexual

Con el proposito de evitar el cruce de informacion con el personal encargado de la ejecucion del Plan de
Intervenciones Colectivas (PIC), se tomo la decision estratégica de focalizar la busqueda de la poblacién de
trabajadores y trabajadoras sexuales en los municipios del departamento del Quindio. Esta estrategia permitio
optimizar los recursos, ampliar el impacto del proyecto y garantizar un abordaje integral sin duplicidad de
esfuerzos.

Reconocimiento y fidelizacion de los usuarios

Un factor clave en la continuidad y éxito del proyecto ha sido el reconocimiento y la fidelizacion de los usuarios
que han participado activamente en las actividades durante casi dos afios de ejecucion. La confianza y el vinculo
generado con la poblacién beneficiaria han permitido una mayor participacion, asi como la consolidacion de un
proceso sostenible en el tiempo. Este aspecto ha favorecido la adherencia a las estrategias implementadas y
el acceso oportuno a los servicios ofrecidos.

Factores que dificultaron el desarrollo de las actividades:

Durante la ejecucion de las actividades dirigidas a la poblacién Migrante y Refugiada Venezolana, se
identificaron diversas dificultades que limitaron su adecuado desarrollo. Uno de los principales obstaculos fue
el acceso a esta poblacion, ya que, aunque en algunos casos se logré su ubicacién, muchas personas se
mostraron reacias a recibir los servicios ofrecidos. Este comportamiento estuvo motivado, en gran medida, por
el temor a que la informacion suministrada durante la atencion pudiera ser utilizada para otros fines, generando
desconfianza y resistencia a participar en las actividades programadas.

Adicionalmente, se evidencio la ausencia de programas sociales complementarios que pudieran servir como un
puente de apoyo para esta poblacion. La falta de espacios donde los migrantes pudieran recibir asesoria,
orientacién e informacion relevante sobre sus derechos y acceso a servicios basicos limito el impacto de las
acciones implementadas. Contar con programas de este tipo no solo facilitaria la integracién de la poblacion
migrante, sino que también funcionaria como un incentivo para su participacion, aumentando la efectividad de
las estrategias de intervencién.

Estos factores ponen de manifiesto la necesidad de fortalecer las acciones interinstitucionales y comunitarias
que permitan generar confianza en la poblacién migrante, asi como disefiar estrategias mas integrales que
combinen la oferta de servicios de salud con el acceso a programas de apoyo social que respondan a sus
necesidades especificas.
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Durante el desarrollo de las actividades correspondientes al mes de enero, se logré un impacto significativo en
las poblaciones priorizadas a través de la entrega de paquetes de prevencion y kits de inyeccion segura.Estas
acciones estuvieron enmarcadas dentro de las estrategias de reduccion de riesgos y dafios, con el objetivo de
promover la salud sexual y la prevencién de enfermedades de transmision sexual (ETS) en los grupos de mayor
vulnerabilidad.

En total, se beneficiaron 417 usuarios, distribuidos de la siguiente manera segun las poblaciones priorizadas:

Hombres que tienen sexo con hombres (HSH): Se brindd apoyo a 204 usuarios, quienes recibieron paquetes
de prevenci6n que incluian condones y lubricantes. Ademas de la entrega de estos insumos, se llevaron a cabo
sesiones educativas para reforzar la importancia del uso correcto de los métodos de proteccién, asi como la
prevencion del VIH y otras ITS.

Trabajadoras y trabajadores sexuales: Se logré beneficiar a 85 usuarios, asegurando el acceso a insumos de
proteccion como condones y lubricantes. Paralelamente, se ofrecié orientacion sobre practicas de autocuidado
y prevencion de enfermedades, con el fin de fortalecer su bienestar y seguridad en el ejercicio de su labor.

Poblacion migrante venezolana: Se alcanz6 a 43 usuarios, a quienes se les entregaron paquetes de prevencion
adaptados a sus necesidades. Considerando su situacién de vulnerabilidad, se les brind6 informacién sobre el
acceso a servicios de salud y estrategias para la reduccion de riesgos.

Personas que se inyectan drogas (PID): Se entregaron 63 kits de inyeccidn segura, con el objetivo de reducir
los riesgos asociados al uso de sustancias inyectables, como el contagio de VIH y otras infecciones. Junto con
la entrega de estos insumos, se promovieron estrategias de educacion en salud, enfatizando la importancia del
uso adecuado de los materiales y la reduccion de practicas de riesgo.

Tabla2. Frecuencia de entrega de paquetes de servicios por persona del grupo clave

Grupo clave Una vez Dos veces Tres veces Cuatro veces Mas de 4 veces
HSH 226 0 0 0 0
TS 85 0 0 0 0
PID 63 14 8 0 0
MIGRANTES 43 0 0 0 0
TOTAL 417 14 8 0 0

Fuente: SISCO-SSR (con corte a 31/01/2025)

Durante el periodo reportado, no se presentaron casos de duplicidad en los registros. Se continla
implementando la estrategia de control y actualizacion de datos, mediante la cual los auxiliares de enfermeria
y agentes comunitarios registran en el drive de consulta interna los nimeros de identificacion de los usuarios,
la poblacién a la que pertenecen y la fecha en la que se realiz6 la prueba répida. Este proceso permite actualizar
la base de datos de manera inmediata y minimizar errores en la recoleccion de informacion. Asimismo, todos
los integrantes del equipo que participen en las jornadas de atencion tienen la responsabilidad de revisar la
informacion registrada en el drive y, en caso de dudas, comunicarse con el auxiliar de monitoreo para resolver
cualquier inquietud o inconsistencia que se presente.

Adicionalmente, el equipo de la ESE Red Salud ha implementado una estrategia especifica para la entrevista
inicial con los usuarios pertenecientes a las cuatro poblaciones priorizadas: hombres que tienen relaciones
sexuales con hombres (HSH), trabajadores sexuales, migrantes venezolanos y personas que se inyectan
drogas. Este enfoque incluye la aplicacion de preguntas previas cuidadosamente disefiadas, las cuales tienen
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como finalidad facilitar un dialogo abierto y respetuoso. A través de estas preguntas, el personal de salud puede
recopilar informacién clave sobre las condiciones fisicas, emocionales y sociales del usuario, permitiendo una
atencion mas integral y personalizada. La implementacion de este enfoque estd a cargo de un equipo
multidisciplinario conformado por auxiliares de enfermeria y profesionales psicosociales

Asimismo, este procedimiento permite tratar de determinar si el diagndstico obtenido a través de la prueba
rapida corresponde a un caso nuevo o si el usuario ya tiene antecedentes relacionados con su condicion de
salud. Este analisis resulta esencial para optimizar el uso de recursos, evitando su aplicacién innecesaria, y
para garantizar una orientacién adecuada a cada usuario. Esta labor cobra especial importancia en casos donde
los usuarios no estan adherentes al tratamiento o0 no se encuentran vinculados a un programa de atencion
integral.

A pesar de la implementacion de diversas estrategias disefiadas para fortalecer la identificacion y el seguimiento
de casos, se han presentado dificultades para determinar si los diagnosticos obtenidos corresponden a nuevos
casos 0 a personas previamente diagnosticadas. Estas estrategias han sido ejecutadas con el apoyo de
auxiliares de enfermeria y profesionales psicosociales, quienes desempefian un rol fundamental en el primer
contacto con los usuarios. Sin embargo, la falta de acceso a bases de datos oficiales, como SIVIGILA u otras
fuentes de informacion pertinentes, ha limitado la capacidad de verificar antecedentes diagnésticos y realizar
un seguimiento mas preciso de la situacién de cada usuario. Esta barrera en el acceso a la informacion impide
contar con un panorama claro sobre la recurrencia de los casos y dificulta la toma de decisiones informadas
para la implementacion de acciones efectivas en la atencion y el control de la situacion. Mas, sin embargo, ante
casos con diagnostico positivo, aun sabiendo que tienen diagnostico previo, se realiza la ruta que se tiene
actualmente para la notificacién de los usuarios que consiste en el reporte al area de epidemiologia de la ESE
Red Salud para tener informacién mas precisa y dejar evidencia.

En cuanto a la entrega de paquetes de prevencidn, compuestos por condones y lubricantes, inicialmente se
habia establecido la entrega de dos paquetes por usuario. Sin embargo, esta estrategia no ha resultado
completamente eficiente en la ciudad de Armenia, ya que una gran parte de los beneficiarios se rehisan a
recibir mas preservativos, argumentando que la cantidad proporcionada es excesiva. En contraste, algunos
usuarios han manifestado la necesidad de recibir mas unidades a quienes se les entrega paquete adicional.

Respecto a los paquetes de inyeccidn segura, los cuales incluyen jeringa, cazoleta, torniquete, aguas estériles,
iso paifiil y preservativo, los usuarios que los reciben han expresado su satisfaccion con el contenido del kit. En
particular, destacan que el uso de agujas mas pequefias es un factor positivo, ya que reduce el riesgo de
lesiones en la piel y evita los llamados “malos chutes”, término utilizado por ellos para referirse a inyecciones
mal administradas que pueden generar complicaciones. Este aspecto ha contribuido a fortalecer la confianza y
fidelizacion de la poblacién beneficiaria, quienes reconocen el impacto positivo del trabajo realizado
semanalmente en los distintos puntos de intervencién del proyecto.

Tabla 3. Frecuencia de entrega de paquetes de servicios por persona del grupo clave

1 kit 12 kits 24 kits Mas de 24 kits
63 0 0 0
Fuente: SISCO-SSR (con corte a 31/01/2025)
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Tabla 4. Devolucion de jeringas

Total jeringas entregadas en el mes Cantidad de jeringas usadas recolectadas

620 56
Fuente: SISCO-SSR (con corte a 31/01/2025)

Durante el mes de enero, en el marco de las acciones dirigidas a la poblacién que se inyecta drogas, se logro
la recoleccion de 56 jeringas, las cuales fueron debidamente rotuladas y entregadas a la ESE Red Salud para
su disposicion final, cumpliendo con los protocolos establecidos en la ruta de residuos bioldgicos. Este proceso
es fundamental para mitigar riesgos asociados al uso indebido de material de inyeccion, previniendo la
propagacién de enfermedades como el VIH y la hepatitis, ademas de contribuir a la reduccion del impacto
ambiental de estos residuos.

En cuanto a la estrategia de recoleccion de jeringas, se ha intensificado la educacion y sensibilizacién de la
poblacion que se inyecta drogas, enfatizando la importancia del intercambio seguro de este material. A través
de jornadas informativas, se ha buscado generar conciencia sobre las consecuencias del uso inadecuado de
jeringas, destacando su impacto tanto en la salud individual como en la salud publica. Estas acciones han
permitido fortalecer la cultura del autocuidado y la responsabilidad en el manejo de los insumos de inyeccion.

Adicionalmente, en el marco de las mesas de reduccion de dafios, se han llevado a cabo reuniones con los
equipos y proyectos que trabajan en esta iniciativa. En estos espacios, se ha reafirmado el compromiso de
seguir fortaleciendo la comunicacion y articulacion interinstitucional, con el objetivo de mejorar las estrategias
de intervencidn y ampliar el alcance de las acciones de prevencion. La cooperacidn entre las distintas entidades
es clave para continuar desarrollando estrategias efectivas en la mitigacion de riesgos asociados al consumo
de sustancias inyectadas.

2.2 Actividades educativas

Tabla 5. Actividades educativas para entrega de paquetes, por poblacion clave

Grupo clave Tipo de actividad Cantidad Comunas o localidades Total Total personas que
participantes acceden a tomarse la
prueba de tamizaje
" COMUNA 10 " QUIMBAYA"
COMUNA 2 " RUFINO JOSE CUERVO SUR"
COMUNA 4 " FRANCISCO DE PAULA 91 %
SANTANDER”
JORNADA DE COMUNA 6 " SAN JOSE" 226 206
SALUD 35 COMUNA 7" CAFETERQ"
RECORRIDO DE COMLINA S FUNDADORES"
CALLE SIN DATOS
TS JORNADA DE COMUNA 10" QUIMBAYA" 85 98%
SALUD COMUNA S * FUNDADORESF 83
RECORRIDO DE 22 SIN DATOS

CALLE
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PID JORNADA DE ngﬁ ;9' Ié%g:mg%gé CUERVO SUR’ 63 83%
SALUD GOMUNA D+ FUNDADORES"
RECORRIDO DE 52
CALLE
COMUNA 10" QUIMBAYA"
MIGRANTES COMUNA 2 " RUFINO JOSE CUERVO SUR” 43 98%
JORNADA DE 29 gglmn zé ';”FRANusco DE PAULA 43
SALUD COMUNA 7" CAFETERQ"
RECORRIDO DE COMUNA 9" FUNDADORES"
CALLE SIN DATOS
TOTAL 5 TIPOS DE 92%
ACTIVIDADES 88 7 M7 384

Fuente: SISCO-SSR (con corte a 31/01/2025)

Durante el mes de enero se analizaron nuevos métodos para generar un acercamiento con las poblaciones
clave, basandose en la informacién generada a nivel nacional durante el afio anterior se concluyeron nuevos
espacios y metodologias para abordar las poblaciones clave, siguiendo las nuevas indicaciones sugeridas a
nivel regional, de esta manera:

Dentro del marco de la educacion sexual y reproductiva, se implementa una estrategia que fomente el
refuerzo de la importancia e incluso la existencia de los programas PEP Y PREP, que hacen parte
fundamental de la prevencién combinada, que junto con las demas tematicas logran su cometido, de
evitar mas casos de infeccion no solo de VIH sino también de otras ITS; esta conciencia logra cautivar
la curiosidad y atencién de muchos usuarios que buscan aprender més sobre el cuidado de su salud
sexual .

Para la poblacidn de personas que se inyecta drogas, se proponen las jornadas habituales de entrega
de paquetes y tamizajes, limitandose a 1 vez por semana dado que por la intensidad por jornada del
mes de diciembre, los usuarios ya presentaban cierto recelo para ser tamizados de nuevo y exigen
otros beneficios adicionales a los kits de inyeccion segura; para agregar, se recibe una gran cantidad
de paquetes nuevos con fecha de vencimiento un poco anticipada, por lo cual se propone una accién
de emergencia en la que se propuso entregar entre 2 0 3 paquetes por usuario pero unicamente 1 vez
semanal, con el fin de prevenir el comercio de dichos paquetes, se les sugiere devolver las agujas
para la proxima entrega, sin embargo por directriz nacional no puede ser una exigencia para recibir
paquetes, aunque si se puede mermar la entrega de los mismos en consecuencia.

En cuanto a la meta de paquetes Unicos, se desarrollaron actividades adicionales Unicamente para la
entrega de dichos insumos, para lo que se dispuso de todo el equipo para realizar recorridos en
conjunto y lograr cumplir las metas pendientes.

2.3 Tipos de lugares- horarios, estrategia de difusion y agendamiento.
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A continuacion, se mencionan las estrategias de difusion, lugares, horarios y agendamientos para el mes de
enero teniendo en cuenta las metas:

Asentamiento: Para atender las poblaciones clave que tal vez no asisten a los puntos fijos por factores
geograficos, se decide visitar varios sitios, como: barrio el bosque, Bosques de gibraltar, Santander y Acacias
bajo; en horarios que sean concurridos o propuestos por las actividades articuladas con otros entes; por
ejemplo, 1:30 pm a 5:30 p.m, 3:00 p.m a 8:00 p.m ¢ de 2:00 p.m a 6:00 p.m; estos sectores se caracterizan
por agrupar usuarios de las poblaciones clave, por ejemplo, el barrio santander ha sido uno de los puntos méas
efectivos para la captacion de todas la poblaciones, por lo cual es infaltable en dichos recorridos y jornadas.

Bar- Club nocturno- Discoteca: Estas actividades se coordinaron para recorrer algunos bares en pueblos del
Quindio, se propuso Barragan, Quimbaya y Montenegro como enfoque de recorridos dentro de estos bares, ya
que se produce el trabajo sexual de manera concurrente, se usaron los horarios de la tarde como 3:00 p.m a
7:00 p.m 6 12 m. a 4:00 p.m, los dias viernes y sabado, todo justificado a que son los dias en que mas flujo de
trabajadoras sexuales se dan y dentro de dichos horarios se encuentran un poco mas desocupadas para ser
beneficiadas con nuestros servicios.

Centros comerciales: Como uno de los puntos mas concurridos por la poblacion HSH y MIG, los centros
comerciales son cruciales para el proyecto, en esta ocasion se propusieron jornadas completas en dos horarios
divididos para que el equipo pueda cubrir efectivamente las metas diarias propuestas; los mas visitados son: el
centro comercial unicentro, portal del quindio y cielos abiertos la 14, las jornadas se propusieron de 9:00 a.m a
6:00 p.m ¢ de 8:30 a.m a 12:30 p.m ¢ de 2:00 p.m a 6:00 p.m; los horarios en la mafiana se implementaron
cOmMoO una nueva estrategia y dio algunos resultados satisfactorios para algunos punto mencionados.

Domicilios: En el mes de enero, se mantiene la prestacion del servicio de domicilios, una estrategia fundamental
para llegar a aquellas personas que, por diversas razones, prefieren mantener su identidad en reserva. Este
servicio es especialmente importante en el contexto del proyecto, que trabaja con poblaciones priorizadas, tales
como hombres que tienen relaciones sexuales con hombres, trabajadores sexuales. Estas poblaciones, debido
a estigmas sociales o discriminacion, suelen ser reacias a acudir a los servicios de salud de manera presencial,
ya que el hacerlo podria exponer su identidad y aumentar su vulnerabilidad. Este servicio ha dado resultados
satisfactorios a lo largo del afio pasado y se sustenté con las estadisticas de positividad, gracias también a los
auto test entregados en varios de estos domicilios.

La opcién de solicitar el servicio de domicilio permite superar estas barreras, brindando un espacio de mayor
privacidad y confianza para los beneficiarios. A través de este mecanismo, las personas pueden acceder a los
servicios de salud sin tener que comprometer su anonimato, lo que no solo fomenta una mayor aceptacion y
uso de los servicios, sino que también fortalece la relacion de confianza entre el equipo de trabajo y las
comunidades atendidas.

Fundaciones: Las fundaciones dedicadas a la rehabilitacion de personas con adicciones a sustancias
psicoactivas, por motivos mencionados anteriormente en otros informes previos, representan una poblacion
vulnerable que segun la experiencia ha cumplido con pertenecer a varias poblaciones clave simultaneamente
y en algunos casos presentar positividad, lo que implica que se pueden caracterizar en varios grupos y asi
aplican para el abordaje del proyecto, los horarios dentro de las mismas se concilian entre el lider y el agente
comunitario para generar un espacio seguro y confidencial. Los horarios son propuestos por la disponibilidad
de estas, para poder avanzar al maximo en las metas, este mes se tuvieron en cuenta las fundaciones que
historicamente habian dado resultados mas eficientes y que llevaran un buen lapso respecto a su Ultima visita;
obteniendo un efecto positivo para las metas.
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Parques: Los parques han representado un gran foco de socializacién para todas las poblaciones priorizadas
durante todo el proyecto.

Entre los parques priorizados se encuentran, la plaza de bolivar, el parque laureles, el parque de la constitucion,
el parque sucre, parque valencia y el parque Santander, estos parques regresan a las jornadas ya que son los
que focalizan las 4 poblaciones clave, teniendo en cuenta que las metas se renuevan para este nuevo afo. En
este mes se ejecutaron los siguientes horarios: de 9:00 a.m a 6:00 p.m o de 2:00 p.m a 6:00 pmo04:30 p.ma
9:00 p.m y de 1:30 p.m a 5:30 p.m, en los cuales también se incluyen las jornadas completas que dieron
resultados diferentes a las anteriores, siendo positivo para la consecucién de metas en general, sin embargo,
no todos los puntos dieron buenos resultados con dicha estrategia.

Recorrido zona de tolerancia (trabajo sexual, expendio de sustancias psicoactivas): Los recorridos en este mes
se han desarrollado en su mayoria en los municipios de Quimbaya, Quimbaya y Montenegro ya que algunos
de estos municipios cuentan con bastantes zonas ejemplificadas y caracterizadas por el trabajo sexual, donde
la rotacion de usuarios es frecuente; se retomaron los recorridos especificamente para el trabajo sexual en los
establecimientos que no son regulados por otros entes gubernamentales.

2.4 Personas alcanzadas con pruebas de tamizaje

A partir de los datos registrados en el SISCO-SSR, se encontré que para el periodo entre el 01 al 31 de enero,
se logré beneficiar a 384 personas en su totalidad; hombres que tienen sexo con hombres 206, Trabajadoras y
trabajadores sexuales 83, personas que se inyectan drogas 52 y migrantes venezolanos 43.

Tabla 6. Cumplimiento en metas de personas alcanzadas con pruebas de tamizaje

Grupo clave Meta Mes Personas alcanzadas % de Positividad
(Unicas) cumplimiento
HSH 222 204 92% 2
TS 86 83 97% 0
PID 37 52 141% 1
MIGRANTES 64 43 67% 0
TOTAL 409 382 93% 3

Fuente: SISCO-SSR (con corte a 31/01/2025)

Durante el mes de enero, se identificaron tres usuarios con resultado positivo en la prueba rapida de VIH. Entre ellos, uno
ya contaba con un diagnostico previo y pertenecia a la poblacion de Personas que se Inyectan Drogas (PID).

En el proceso de tamizaje, la auxiliar de enfermeria encargada de realizar la prueba sostuvo una entrevista con el usuario,
quien manifesto que su pareja convivia con el virus desde hacia varios afios. Aclard, ademas, que ella no se inyectaba
drogas y que desconocia su estado seroldgico actual con respecto al VIH, esta incertidumbre fue la razén principal por la
que decidié someterse a la prueba. Al recibir el resultado positivo, el usuario expresd sorpresa, aungue también reconocio
que, debido a la condicion de su pareja, era consciente de la posibilidad de adquirir el virus. Ante esta situacion, el caso
fue reportado por la profesional psicosocial encargada a la unidad de Epidemiologia de la ESE Red Salud y a la Entidad
Administradora de Planes de Beneficio (EAPB) a través de un correo electronico. Posteriormente, la EAPB confirmé que
el usuario ya habia sido diagnosticado previamente, por lo que el caso fue cerrado en la plataforma SISCO SSR.

Tabla 7. Frecuencia de aplicacién de prueba de tamizaje por persona del grupo clave
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HSH 204 0 0
TS 83 0 0
PID 52 0 0
MIGRANTES 43 0 0
TOTAL 382 0 0

Fuente: SISCO-SSR (con corte a 31/01/2025)

Estrategia de Verificacion de Identidad para un Acceso Justo y Transparente

Para garantizar una distribuciéon equitativa de los servicios y evitar la duplicidad en la atencién, se sigue
implementando un proceso de verificacion de identidad basado en tres pasos clave:

4 1. Solicitud del Documento de Identidad

Durante cada actividad, se solicita a los usuarios su documento de identidad en formato fisico.

v Esto permite una identificacion confiable y evita el uso de datos falsos.

v Se adopto6 esta medida tras detectar casos de repeticion indebida en pruebas y paquetes de prevencion.

Cabe mencionar, que esto no es una barrera para aquellos usuarios que pertenecen a las poblaciones
priorizadas y que no cuentan con documento de identificacién; para ello, se revisa en plataforma ADRES para
confirmar nombres y apellidos que refiere el usuario.

¥ 2. Consulta en la Base de Datos

Una vez corroborada la identidad, el personal revisa en la base de datos del Drive si el usuario ya ha recibido
el servicio.

v Este control previene la repeticion de beneficios y optimiza el uso de los recursos del proyecto.

3. Acceso Justo y Transparente

Este procedimiento garantiza:

© Que mas personas puedan beneficiarse de los recursos disponibles de prueba y paquetes de prevencion e
inyeccion.

2.5 Alertas generadas en el proceso y planes de mejoramiento.

Durante el mes de enero, se presentaron situaciones que afectaron directamente el desempefio del auxiliar de
monitoreo, especificamente en relacion con el cargue de informacion en la plataforma SISCO. En al menos dos
oportunidades, durante las supervisiones semanales, se evidencié que los registros no habian sido cargados
de manera completa, lo que generd inconformidad y malestar dentro del equipo de trabajo. Esta situacion resulto
especialmente preocupante debido a la relevancia que tiene este rol dentro del proyecto, ya que el adecuado
monitoreo y reporte de informacion es fundamental para la toma de decisiones y el cumplimiento de las metas
establecidas.

Ante esta problematica, la coordinacién del proyecto tomé medidas correctivas con el fin de evitar que estas
fallas afectaran la ejecucion del programa. Se llevé a cabo un llamado de atencién formal al auxiliar de monitoreo
y se redacté un acta de compromiso en la que se establecieron responsabilidades y acciones concretas para
garantizar el cumplimiento de sus funciones.
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Si bien se han contemplado posibles modificaciones en el rol del auxiliar de monitoreo, cualquier ajuste en su
funcién debera esperar hasta recibir una directriz oficial por parte de la supervisora del proyecto a la
coordinacion. Hasta el momento, y tras la implementacion de estas medidas correctivas, se ha evidenciado una
mejora significativa en el cumplimiento de los procesos, asegurando que los cargues en la plataforma SISCO
se realicen de manera oportuna y sin contratiempos.

2.1.1 Personas canalizadas a servicios de salud

Tabla 8. Canalizacién a servicios de salud a personas con diagnostico confirmado de VIH por grupo clave

Grupo clave Positivos Aceptan canalizacion Total usuarios en Total casos cerrados
tratamiento por otras causas
HSH 2 2 2 0
TS 0 0 0 0
PID 1 1 1 0
MIGRANTES 0 0 0 0
TOTAL 3 3 3 0

Fuente: SISCO-SSR (con corte a 31/01/2025)

2.1.2 Participacion en mesas de trabajo para verificacion de avances y barreras identificadas.

El 2 de enero se realizd la primera reunion general con el equipo de trabajo, en la que se abordaron aspectos
fundamentales para el desarrollo de las actividades extramurales. Durante la sesion, se llevé a cabo la
identificacion de los lugares con mayor potencial para localizar a la poblacién priorizada, con el fin de optimizar
los esfuerzos de busqueda y garantizar una mayor cobertura. Asimismo, se trabajé de manera conjunta en la
elaboracién de una parte del cronograma de actividades, estableciendo las primeras acciones operativas para
el despliegue de las intervenciones en campo. Se resaltd la importancia de la articulacion con actores clave y
del seguimiento a la poblacion beneficiaria para garantizar la efectividad del programa.

En paralelo, se realizd un seguimiento con el equipo psicosocial sobre los casos pendientes de canalizacién a
servicios de salud desde 2024. Se revisaron situaciones particulares y se identificaron las principales causas
de los retrasos en los procesos de atencidn. Entre los factores mas relevantes se encontraron:

Demoras en los tramites administrativos, especialmente debido al cierre de afio, lo que impacto en la
actualizacion del SISBEN y en la validacién de derechos para el acceso a los servicios.

Baja adherencia de algunos usuarios, quienes, a pesar de tener garantizada la atencion por parte de las
Entidades Administradoras de Planes de Beneficios (EAPB), no asistieron a las citas médicas ni dieron
continuidad a sus tratamientos.

Ante esta situacion, se propusieron estrategias para mejorar la canalizacién, tales como la asignacion de
gestores de caso que realicen acompafiamiento personalizado y la articulacién con otras instituciones para
agilizar tramites pendientes.
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Segunda reunién de evaluacion y planificacion — 22 de enero de 2025

El 22 de enero de 2025, se llevo a cabo la reunion de planeacidn del equipo con las supervisoras del proyecto,
la coordinacidn y el equipo de trabajo, con el objetivo de analizar los datos recopilados en 2024 y establecer
estrategias de mejoramiento para el nuevo periodo.

Durante esta sesion, se compararon los resultados obtenidos de positividad en la regién comparados con los
datos de otras ciudades (nacionales) donde el proyecto tiene presencia, identificando fortalezas y oportunidades
de mejora y realizando un analisis profundo de cara a los lugares, horarios, municipios, segun las poblaciones
y la edad de estas. También se realizo un analisis en relacién con las actividades planteadas dentro del Plan
de Intervenciones Colectivas (PIC), evaluando su impacto y alineacién con los objetivos del programa. Como
resultado del analisis, se identificaron areas criticas que requieren ajustes en la ejecucion de las estrategias,
especialmente en lo relacionado con el acceso a los servicios de salud, la sensibilizacion de la poblacion
priorizada y la necesidad de fortalecer la articulacion con las instituciones prestadoras de salud.

Se acordd la implementacion de nuevas estrategias para el 2025, entre ellas:

= Refuerzo en la identificacion y caracterizacion de la poblacion priorizada, utilizando
metodologias mas precisas que permitan llegar a quienes aun no han sido beneficiados.

= Mayor seguimiento a usuarios con barreras de acceso a la atencion, a través del contacto
directo y el acompafiamiento en la gestion de citas y tratamientos.

= Optimizacion del trabajo extramural, con ajustes en la planificacion logistica para mejorar la
cobertura en zonas de dificil acceso.

= Estas reuniones permitieron consolidar un panorama claro sobre los avances, desafios y
estrategias a fortalecer en la implementacion del proyecto para el 2025, asegurando un
enfoque mas efectivo y centrado en las necesidades de la poblacion priorizada.

= Con base en los resultados de SISCO SSR 2023 y 2024 evidenciar lugares de positividad,
profundizar asi en ejercicios de mapeo y de reconocimiento mas profundo de las dinamicas
de las poblaciones segun los lugares y horarios.

= Muy buena caracterizacion de las poblaciones y aprendizajes cualitativos de sus
comportamientos en el territorio.

2.1.3 Gestiones realizadas

Estrategias

Estrategia 1: Apoyo enlared = En casos donde el usuario enfrenta dificultades para recibir el acompafiamiento adecuado por parte
familiar del usuario de su red de apoyo, se plantea solicitar autorizacion al usuario para establecer contacto con un
familiar o persona cercana. Esta estrategia tiene como objetivo proporcionar orientacion y mayor
informacion sobre el tratamiento, respondiendo dudas y aclaraciones que el usuario pueda tener.
Ademés, se enfatiza la importancia de que el usuario mantenga una adherencia al tratamiento,
garantizando una mejor evolucion en su salud. El contacto con la red de apoyo cercano se considera

un recurso clave para fortalecer el compromiso del usuario con su proceso de salud.
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Estrategia 2:
Acompafiamiento telefénico
y alternativo ante el temor
del usuario

Estrategia 3: Seguimiento a
la respuesta de la EAPB

Estrategia 4: Contacto
proactivo con usuarios
habitantes de calle

Estrategia 5: Comunicacion
con la gestora de Enterritorio

Estrategia 6: Busqueda
activa en lugares frecuentes
de los usuarios

Estrategia 7: Socializacion
del salvo conducto para
migrantes irregulares

Estrategia 8: Cambio de
asegurador para usuarios
sin apoyo familiar

Estrategia 9:
Acompafiamiento a
habitantes de calle sin
acceso a servicios de salud

En situaciones donde el usuario es reactivo o tiene temor a compartir su diagnéstico debido al tiempo
de espera por los resultados de las pruebas o por otras razones personales, se implementa una
estrategia de orientacion general. Las auxiliares de enfermeria realizan una llamada telefénica al
usuario para confirmar sus datos de contacto y proporcionar informacién preliminar sobre los
resultados obtenidos. Posteriormente, esta informacion es compartida con el profesional psicosocial,
quien se encarga de continuar el acompafiamiento y canalizar al usuario hacia los servicios de salud
adecuados. Esta estrategia también incluye la posibilidad de contactar al usuario a través de
diferentes medios como llamadas telefénicas, mensajes de WhatsApp o citas presenciales, lo que
asegura una comunicacidn constante y genera confianza, brindando orientacion continua sobre el
proceso Y resaltando la importancia de acceder al tratamiento para mejorar su calidad de vida, todo
en un ambiente de respeto y dignificacion.

Una vez que se ha reportado al usuario a la EAPB (Entidad Administradora de Planes de Beneficios),
se establece un plazo de tres dias habiles para recibir una respuesta. Si no se obtiene respuesta
dentro de este plazo, se toma la medida de contactar al profesional encargado del programa para
informar sobre la situacion y agilizar el proceso. Esta estrategia busca asegurar que la atencion se
brinde de manera oportuna y eficiente, evitando retrasos que puedan afectar el bienestar del usuario.
Para los usuarios que se encuentran en situacion de habitante de calle y cuya localizacion es dificil,
se ha implementado una estrategia en la que se proporciona al usuario el nimero de contacto de la
profesional psicosocial encargada de su caso. Esta medida les otorga la autonomia para contactar
directamente a la profesional cuando lo necesiten. Esta estrategia ha demostrado ser efectiva, ya
que ha permitido vincular a usuarios que, bajo esta condicion, tienen dificultades para acceder a
otros medios de comunicacion o apoyo.

Se estableceran canales de comunicacién directa y efectiva con la gestora de Enterritorio,
incluyendo reuniones periddicas, correos electronicos y llamadas telefonicas segin sea necesario.
Esta estrategia tiene como objetivo garantizar que ambas partes (el equipo psicosocial y la gestora)
estén informadas en tiempo real sobre cualquier problema o situacion que surja, lo que facilita una
intervencién rapida y coordinada.

Las profesionales psicosociales realizaran visitas a las residencias o lugares habituales de los
usuarios diagnosticados por el proyecto que, por diversas razones, no desean acceder a los
servicios de salud. Este contacto directo tiene como finalidad brindar un acompafiamiento méas
cercano, fomentando la confianza del usuario y ofreciéndole la orientacion necesaria para superar
sus reticencias y facilitar su vinculacion a los servicios de salud.

Para los migrantes irregulares que lleven menos de un afio en Colombia, se socializa la posibilidad
de obtener el salvo conducto a través de la Opcion Legal. Este documento les permitira acceder al
Sisben y a una EAPB (Entidad Administradora de Planes de Beneficios), lo cual facilitara su inclusion
en el sistema de salud durante su permanencia en el pais. Esta estrategia esta dirigida a garantizar
el acceso a la atencion médica para migrantes que, de otra manera, podrian verse excluidos.

Para los usuarios en situacion de vulnerabilidad que no cuenten con apoyo sociofamiliar y cuyo plan
de salud esté bajo una EAPB que no ofrece atencion en la ciudad de Armenia, se realiza el tramite
de cambio de asegurador. Esta accion permite que el usuario pueda continuar con sus controles de
salud en su ciudad de residencia, garantizando la continuidad en el seguimiento médico y
asegurando que reciban la atencién adecuada en su contexto local.

Para los usuarios que no estan vinculados a servicios de salud y que viven en situacion de calle, se
proporciona acompafiamiento por parte de la profesional psicosocial para tramitar la carta de
habitante de calle. Esto facilita la gestion con el Sishen, asegurando que los usuarios puedan
acceder a los servicios de salud y recibir la atencion que requieren, minimizando las barreras que
enfrentan para acceder a la atencion médica.
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Estrategia 10: Acceso a los
servicios de salud a través
del Sisben

Estrategia 11: Vinculacion a
EAPB para usuarios sin
cobertura vigente

Estrategia 12: Facilidad de
comunicacion con los
usuarios

Estrategia 13:
Confidencialidad de la
informacion personal

Estrategia 14: Tele asesoria
personalizada en salud
sexual

Estrategia 15: Apoyo
psicosocial y escucha activa

Para aquellos usuarios que no cuentan con el censo del Sisben, se establece un canal de contacto
directo con la persona encargada de las afiliaciones en la Alcaldia de Armenia. El objetivo es priorizar
a las personas diagnosticadas por el proyecto y garantizar su acceso a la atencion médica. Una vez
que se notifique el caso a las profesionales psicosociales, se asigna a un encargado
especificamente para realizar la encuesta y asegurar que el servicio sea brindado de manera
oportuna.

En el caso de los usuarios diagnosticados por el proyecto que no cuentan con una EAPB vigente en
el departamento del Quindio, las profesionales psicosociales se encargan de realizar el tramite y
seguimiento necesario a través de las plataformas disponibles o contactando a funcionarios de las
entidades correspondientes. Esta estrategia tiene como objetivo garantizar que los usuarios puedan
vincularse a los servicios de salud y recibir la atencién médica que necesitan.

Se ofrece a los usuarios una variedad de canales de comunicacion, como llamadas telefonicas,
videoconferencias, aplicaciones de mensajeria (como WhatsApp) o citas presenciales, segun su
preferencia. Los horarios de atencidn son continuos, lo que asegura que los usuarios puedan
acceder al servicio en el momento que mas les convenga, brindando flexibilidad y mejorando la
experiencia de comunicacion.

Se informa a los usuarios sobre el manejo de su informacion personal, garantizando que todos los
datos proporcionados seran tratados con estricta confidencialidad. Esta medida asegura que los
usuarios se sientan comodos al compartir su informacion y permite un manejo adecuado y seguro
de los datos sensibles.

A través del servicio de teleasesoria, ARTICULAR los usuarios reciben un andlisis personalizado de
sus necesidades, con el objetivo de proporcionarles orientacién adecuada y redirigirlos a los
servicios de salud correspondientes. Este servicio de asesoria telefonica contribuye al acceso a
informacion relevante sobre salud sexual, VIH y tuberculosis, promoviendo la prevencion y el
tratamiento, y mejorando la salud publica de manera accesible y confidencial.

El espacio de apoyo psicosocial ofrece a los usuarios la oportunidad de expresar sus
preocupaciones, miedos o dudas sobre su salud sexual de manera segura y sin juicios. Las
profesionales psicosociales brindan escucha activa, ayudando a los usuarios a procesar sus
emociones Y fortalecer su proceso de adaptacion al tratamiento, creando un ambiente de confianza
y apoyo en todo momento.

Las gestiones realizadas con los usuarios se adaptan de manera flexible a las necesidades individuales de cada
uno, que toma en cuenta las diversas condiciones y contextos en los que se encuentran. En su mayoria, las
personas diagnosticadas a través del proyecto se encuentran en situaciones de vulnerabilidad, lo que requiere
un enfoque personalizado y atento a cada circunstancia especifica.

Uno de los factores mas recurrentes que impactan en la atencion es el estatus migratorio de muchos usuarios,
quienes a menudo carecen de los derechos y acceso a servicios de salud en el pais de acogida. Esta condicion
aumenta la dificultad para acceder a tratamientos y pruebas, o que obliga a crear estrategias de sensibilizacion
y acompafiamiento para garantizar su inclusion en el sistema de salud. Ademas, muchas de estas personas no



MCP

5 eterritorio

Empresa Nacional Promotora del Desarrollo Territorial SA

INFORME DE ACTIVIDADES

estan vinculadas a una entidad de atencion en salud (EAPB), lo que dificulta la cobertura de servicios médicos
y la continuidad en los tratamientos.

En muchos casos, se presentan situaciones como la ubicacién geogréafica de los usuarios, cuyo EAPB esta
registrado en otro departamento, lo que exige un traslado para poder acceder a los servicios. Este desafio
logistico se convierte en otro obstaculo a superar, ya que implica coordinacién entre distintas instituciones.

Ademas de estas barreras estructurales, existen diversas situaciones personales que influyen en la toma de
decisiones de los usuarios, tales como el miedo al estigma, la desconfianza hacia los servicios de salud, o
problemas familiares y econdémicos. A través de las jornadas de trabajo en campo, se identifican estas
dificultades y se actta de forma proactiva, buscando soluciones y alternativas a cada una de ellas.

Aunque estas dificultades son complejas, se han convertido en oportunidades para reformular estrategias que
permitan avanzar en la resolucién de los problemas. La falta de rutas sociales formales en el departamento no
ha sido un obstaculo insuperable; por el contrario, ha impulsado la creatividad de los equipos de trabajo para
encontrar mecanismos alternativos de apoyo. Las profesionales psicosociales juegan un rol fundamental en
este proceso, ya que son las encargadas de gestionar y canalizar a los usuarios hacia los servicios adecuados,
actuando como mediadoras entre las instituciones de salud y los usuarios.

Las profesionales psicosociales, mediante la acogida emocional y el acompafiamiento constante, logran
generar un vinculo de confianza con los usuarios, lo que facilita su acceso a la atenciéon médica y social.
Ademas, trabajan en colaboracion con diversas entidades, tanto gubernamentales como no gubernamentales,
para coordinar recursos y encontrar soluciones que permitan superar las barreras que enfrentan las personas
en situacion de vulnerabilidad. Esto incluye la gestién de traslados, la busqueda de acuerdos interinstitucionales
y la facilitacion de procesos administrativos que garanticen el acceso a los servicios de salud.

A continuacién, se mencionara el directorio de las EAPB y estrategias utilizadas para la canalizacién de los
usuarios en el departamento del Quindio.
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EAPB NOMBRE TELEFONO CORREO ELECTRONICO
Asmet Salud Laura Yulixa Pefia Forero 3122124161 |laura.pena@asmetsalud.com
Cosmitet Kelly Lorena Pulido Manjarres 3176706404 [pym.armenia@cosmitet.net
Ecopetrol Luisa Fernapda Marmolejo 3186177882 sta.Mar[nolejo@saludpyp.com
Gomez Gloria.Mejia@ecopetrol.com.co
Famisanar Carolina Salazar Castafieda 3007554442 (csalazar@famisanar.com.co
Diego andres Perez Garcia 3216693241 ([Diegoa.perezg@nuevaeps.com.co
Huava &5 Nathalia Angel Dugque 3192239626 [nathalia.angel@nuevaeps.com.co
Yenny Milena Orozco Brito 3178669616 |yenny.orozco@nuevaeps.com.co
Salud Total Jenny Lorena Giraldo Puerta 3137310734 (jennygip@saludtotal.com.co
San];c::laic(l:i:e E Capitan Yesenia Gonzalez 3505590529 ([dequi.upres@policia.gov.co
Sanidad Militar S% Claud;ah:::rz;/a R 3135635483 |coordinacionmedesm3026@gmail.com
Saritas Martha Liliana Anaya Contreras | 3135959197 |martha anaya@epssanitas.com
Diana Marcela Franco Patifio 3165217476 [dianmfranco@epssanitas.com
S0S POuE e M 3208073382 [jmmartinez@sos.com.co
Andrade
Sura Carolina Betancourt Valencia 3186071398 |[cbetancourtv@sura.com.co

2.1.4 Paso a paso ante diagnostico positivo.

Consentimiento informado vy explicacién inicial:

El primer paso consiste en el diligenciamiento del consentimiento informado, en el que el usuario debe
comprender de manera clara y detallada los procedimientos que se llevaran a cabo, asi como las implicaciones
de las pruebas de VIH. Se les explica, de manera sencilla y directa, que en caso de obtener un resultado
positivo, se iniciara inmediatamente un proceso de acompafiamiento personalizado. Esta orientacion inicial
tiene un enfoque en la tranquilidad y el bienestar del usuario, asegurando que esté al tanto de las posibles
decisiones a tomar. El usuario es informado de que, si el resultado es positivo, contara con el acompafiamiento
de un profesional psicosocial, quien sera responsable de realizar la canalizacion a los servicios de salud y de
explicar la importancia de comenzar el tratamiento de forma oportuna para mejorar su calidad de vida.

Sensibilizacién y eliminacién de mitos:

De manera paralela a la explicacion sobre los procedimientos y la importancia del tratamiento, se lleva a cabo
una sensibilizacion en la que se abordan algunos mitos y temores que suelen existir en relacion con el VIH/SIDA.
Estos mitos pueden generar desconfianza o temor en los usuarios, por lo que se ofrece informacion veraz sobre
las formas de transmision del virus y las alternativas disponibles para mitigar su propagacion y evitar la
progresion a etapas avanzadas como el SIDA. El ejercicio busca que los usuarios comprendan la necesidad de
activar la ruta para el acceso a los servicios de salud, fortaleciendo la confianza en el proceso y motivandolos
a seguir adelante con el tratamiento. Esta educacion, puede estar a cargo de la profesional psicosocial o del
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personal de enfermeria encargado de realizar el tamizaje, dando espera de 20 min aproximadamente que tarda
la prueba en dar el resultado.

Prueba rapida y confirmacion del diagnéstico:

El proceso de diagnostico comienza con la realizacion de pruebas rapidas de cuarta generaciéon como tamizaje
inicial y de tercera generacion en caso de que el diagnostico sea positivo y se deba confirmar el diagndstico,
ambas pruebas son ejecutadas por un auxiliar de enfermeria durante las jornadas en campo. Estas pruebas,
que se adaptan al tipo de actividad o lugar donde se realice, permiten confirmar el diagnéstico de VIH. La
rapidez en los resultados facilita la intervencién temprana, lo que es crucial para iniciar el tratamiento y manejo
del usuario a tiempo.

Intervencion psicosocial y canalizacion:

Una vez confirmado el diagnéstico, la profesional psicosocial, ya sea una psicologa o una trabajadora social,
interviene con una primera intervencion en crisis, solo si el usuario acepta el ingreso del profesional a la carpa.
Durante este momento, se brinda al usuario informacion sobre el proceso de canalizacion que se llevara a cabo.
Se le explica que su caso sera reportado al area de epidemiologia de la ESE Red Salud para su inclusion en el
sistema de vigilancia SIVIGILA y que se notificara a la Entidad Administradora de Planes de Beneficios (EAPB)
asignada al usuario, lo que permitira su acceso a los servicios médicos correspondientes o en caso de presentar
barreras, contara con el apoyo para lograr mitigar la situacion actual y poder ser canalizado a los servicios de
salud y acceder al tratamiento integral como derecho.

Sequimiento psicosocial constante:

A partir del diagnéstico, la profesional psicosocial asume un rol fundamental en el acompafiamiento continuo y
personalizado del usuario. El seguimiento tiene como objetivo garantizar que el usuario reciba la atencién
necesaria, promoviendo la confianza en el proceso. Ademas, se asegura que el usuario comprenda la
importancia de adherirse al tratamiento y las visitas médicas, brinddndole un apoyo emocional constante para
superar cualquier barrera psicol6gica que pueda surgir durante el proceso.

Asignacion de cita en IPS especializada:

Posteriormente, se gestiona la asignacion de una cita en una Instituciéon Prestadora de Servicios (IPS)
especializada en VIH. En la ciudad de Armenia, las opciones disponibles son Medical Sport y Sies Salud, ambas
instituciones ofrecen atencién integral para el manejo del VIH. Esta cita es un paso crucial, pues asegura que
el usuario reciba un tratamiento adecuado, asi como apoyo continuo en su proceso de salud. La cita es
programada de manera que se facilite el acceso oportuno a los servicios médicos, asegurando la continuidad
del tratamiento y evitando cualquier interrupcion. Este paso, es para aquellos usuarios que no cuentan con
barreras en la atencion o vinculacidn, en esta medida, el paso es mas sencillo. Mas sin embargo una vez
subsanada la situacion que presente el usuario en el momento del diagnéstico, este paso se repite, reportando
nuevamente al area de epidemiologia y asignando cita al usuario en la IPS especializada.

Blsqueda activa en caso de ser necesario:

En algunos casos, es necesario que las profesionales psicosociales realicen una busqueda activa del usuario
en las zonas que frecuenta o en los lugares que haya indicado como su residencia. Esta busqueda se realiza
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con absoluto respeto por la confidencialidad, garantizando en todo momento la privacidad del usuario y la
seguridad del proceso. La busqueda tiene como objetivo no solo asegurar que el usuario no quede desatendido,
sino también ofrecerle un apoyo emocional adicional y ayudarlo a superar cualquier posible resistencia a seguir
el proceso. Esta situacion, se presenta en situaciones donde el usuario no cuenta con nimeros de contacto o
se pierde su ubicacién por completo.

2.1.6 Ruta de canalizacion a servicios de salud.

O Diagnostico: Ante el diagnostico positivo de un usuario, se notifica a la profesional psicosocial, quien, con
autorizacidn previa del usuario, ingresa a la carpa para brindar apoyo emocional y explicar detalladamente la
ruta de canalizacién hacia los servicios de salud. Esta orientacion incluye los pasos a seguir para acceder al
tratamiento y garantizar una atencion integral y oportuna.

Intervencién psicosocial: La profesional psicosocial realiza la intervencién del caso con el usuario
diagnosticado, tras ser reportado por el auxiliar de enfermeria. Durante esta intervencion, se evaluan las
necesidades del usuario y se brinda el apoyo psicosocial necesario para su atencion integral.

& Activacion de ruta: El profesional psicosocial procede a realizar el reporte correspondiente, de acuerdo con
el protocolo establecido. Primero, se documenta la situacion detalladamente y se notifica al equipo
interdisciplinario. Luego, el caso es remitido a las autoridades competentes o entidades de salud segun el tipo
de situacién, asegurando que la persona reciba la atencién y seguimiento adecuado. Durante todo el proceso,
se garantiza la confidencialidad y el respeto de los derechos de los involucrados. Finalmente, se realiza un
seguimiento continuo para verificar el estado de la intervencion y su evolucién.

(S| Seguimientos: La profesional psicosocial realiza el seguimiento al usuario y a la EAPB para asegurar que el
usuario tenga acceso oportuno y adecuado a los servicios de salud, gestionando cualquier barrera que pueda
dificultar el proceso.

12l Acceso a los servicios de salud: El acompafiamiento se da por finalizado una vez que el usuario ha sido
vinculado y se encuentra recibiendo tratamiento antirretroviral, garantizando que haya accedido al servicio de
salud adecuado para su atencion continua.

© Reuniones colaborativas: A través de las reuniones mensuales convocadas por parte de la Gestora, la
Monitora y la Coordinadora, en conjunto con las profesionales psicosociales, se ha trabajado de manera
colaborativa en la identificacion de diversas barreras que afectan la efectividad de las acciones orientadas a la
vinculacién de los usuarios. Estas reuniones tienen como objetivo analizar en detalle las situaciones que se
presentan en el proceso de atencion y acompafiamiento, tanto a nivel interno como con las entidades y actores
externos involucrados.

El proceso que sigue ante un diagnéstico positivo de VIH esta cuidadosamente estructurado para garantizar la
atencion integral y el bienestar del usuario, asegurando que reciba el apoyo necesario en cada fase del proceso.
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3. Protocolo de Atencion Integral a Menores de Edad Victimas de Violencia Sexual.

Introduccion

La estrategia disefiada para la poblacién HSH (hombres que tienen relaciones sexuales con hombres), de 16
anos en adelante, se basa en la autorizacion del proyecto para realizar tamizajes de VIH. Esta intervencion se
focaliza en identificar y brindar apoyo a aquellas personas que podrian estar en situacion de vulnerabilidad
debido a sus practicas de riesgo, particularmente en aquellos comportamientos que incrementan la probabilidad
de exposicion al VIH y otras ITS. La edad minima de 16 afios ha sido establecida como criterio para la inclusién,
dado que, en esta franja etaria, los jovenes ya estan en una etapa de desarrollo en la que las conductas sexuales
pueden haber comenzado a manifestarse y, por lo tanto, es crucial que se realicen pruebas preventivas.

Es fundamental que la ruta de intervencion esté claramente definida, para garantizar una atencién adecuada y
eficaz. Esta ruta se activa cuando el usuario manifiesta la necesidad de acceder al tamizaje, y se realiza bajo
un enfoque respetuoso y confidencial. Ademas, se tiene en cuenta que, en algunos casos, los usuarios pueden
experimentar vulneraciones de sus derechos, ya sea por estigmatizacién, discriminacion o violencia. En estos
casos, es indispensable que los profesionales de salud estén capacitados para identificar cualquier sefial de
vulneracion y actuar en consecuencia, siempre con el consentimiento del usuario.

Es importante que la remision sea realizada de acuerdo con la voluntad del usuario. Solo si el usuario consiente
el proceso de remisién, se procederd con las acciones necesarias para asegurar que reciba la atencion
especializada que requiere. En este sentido, el respeto a la autonomia del usuario es clave, ya que es
fundamental que se le brinde informacion clara sobre los recursos disponibles y se le permita decidir sobre su
participacion en el proceso.

Este protocolo busca ofrecer una guia clara y detallada para la atencion integral de nifios, nifias y adolescentes
victimas de violencia sexual en el departamento del Quindio. Asegurar una atencion coordinada y eficaz entre
los sectores de salud, proteccion y justicia, garantizando el respeto a los derechos de las victimas y la
minimizacion de la revictimizacion.
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JUSTICIA

Garantiza el acceso efectivo a la justicia, la
verdad y la reparacion de las victimas,
recepciona la denuncia, adelanta procesos _|
de investigacion penal, acusa la presunta
persona agresora, brinda proteccion de las
victimas y testigos.

Fiscalia General de Policia Judicial- CAIVAS-CAPIF-URI- Comisarias de

Y Infancia y e
la Nacion. Adolescencia. SAU. Familia..

3.1 Fases de atencion

Identificacion de la situacion

En el momento que un usuario menor o mayor de edad, expresé algun colaborador del proyecto, algun tipo de
violencia sexual, se realizara el acompafiamiento inmediato por parte del profesional psicosocial, orientando y
reconociendo la urgencia de la situacién, para que pueda iniciarse la activacion de ruta por violencia sexual.

Remision Inmediata

Todos los casos de violencia sexual deben ser considerados como una urgencia médica, independientemente
del tiempo transcurrido desde el hecho. Si la victima de violencia sexual puede ser trasladada directamente,
remitir al Hospital San Juan de Dios en Armenia para evitar la revictimizacién. Si no es posible, dirigirse al
hospital mas cercano (en casos fuera de la ciudad de Armenia).

Activacion de cadigo por violencia sexual en centro Hospitalario

Una vez la victima ingrese al centro hospitalario, se activara la atencién o codigo interno de violencia sexual,
del cual se disponga para su acompafiamiento integral, sin embargo, a continuacién, se comparten pasos
generales, para la atencion de estos casos:

e FEvaluacién y Tratamiento: Proporcionar atencién médica inmediata, incluyendo examenes y
seguimiento médico a la victima de acuerdo con su evolucion.

e Recopilacion de evidencias: Realizar una evaluacion fisica y psicoldgica preservando las evidencias
para el proceso judicial.

o Confidencialidad: Asegurar la privacidad de la victima de violencia sexual, durante el acompafiamiento,
evitando la revictimizacién.
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Apertura de Proceso Administrativo de Restablecimiento de Derechos en casos de menores de
edad (PARD)

Por hechos de violencia sexual siempre se debe realizar la apertura de un Proceso Administrativo de
Restablecimiento de Derechos (PARD), a cargo de ICBF y defensoria de familia, con este acompafiamiento
integral, se continuara el proceso de atencion, para la garantia de derechos, ademas de los proceso legales,
para respectiva denuncia.

3.2 Atencion Médica

Evaluacion y Tratamiento: Proporcionar atencion médica inmediata, incluyendo exdmenes y seguimiento
médico a la victima de acuerdo a su evolucion.

Recopilacion de evidencias: Realizar una evaluacion fisica y psicolégica preservando las evidencias para el
proceso judicial.

Confidencialidad: Asegurar la privacidad de la victima de violencia sexual, durante el acompafiamiento, evitando
la revictimizacion.

3.3 Medidas de Proteccion

Implementar medidas de proteccion en casos de violencia sexual a menores de edad, garantizando su
seguridad y la de su familia.

CONTACTOS Y RECURSOS EN EL DEPARTAMENTO DEL QUINDIO

HOSPITALES EN EL DEPARTAMENTO DEL QUINDIO

HOSPITAL SAN JUAN DE DIOS Direccion: Carrera. 14 #18 Norte-76 a 18 Norte-144,
Horario: Abierto las 24 horas
Teléfono: 67493500

CLINICA CENTRAL DEL QUINDIO Direccion: Carrera 13 # 1N — 35, Armenia, Quindio
Horario: Abierto las 24 horas
Teléfono: (602) 3690768

CLINICA LA SAGRADA FAMILIA Direccion: Cra 15 #calle 9, Armenia, Quindio
Horario: Abierto las 24 horas
Teléfono: (606) 7466262

-HOSPITAL DEL SUR Direccion: Avenida Montecarlo, Urbanizacion Guaduales de la
Villa, Armenia, Quindio
Horario: Abierto las 24 horas
Teléfono: (606) 7371010 ext. 126

HOSPITAL DE LA MISERICORDIA Direccion: #26-1 a Calle 43 #2679, Calarca, Quindio
Horario: Abierto las 24 horas
Teléfono: 316 4565161

HOSPITAL SAN VICENTE DE PAUL SALENTO Direccion: Carrera 7 No. 6-60 Salento (Quindio)
Horario de atencion: Abierto las 24 horas
Teléfono: (096) 7593000 — 3116254889

HOSPITAL SAN VICENTE DE PAUL CIRCASIA Direccion: Cl. 10 #12-57, Circasia, Quindio
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Horario: Abierto las 24 horas
Teléfono: 320 6657698
HOSPITAL SAN VICENTE DE PAUL FILANDIA Direccion: Cl. 5 #1-43, Filandia, Quindio
Horario: Abierto las 24 horas
Teléfono: 310 493 5150

HOSPITAL ROBERTO QUINTERO VILLA ESE Direccion: Km 1 Via Montenegro — Armenia
MONTENEGRO Horario: Abierto las 24 horas

Teléfono: 753 50 00 — 753 66 66
HOSPITAL SAGRADO CORAZON DE JESUS Direccién: a 18-79, Cra. 4 #181, Quimbaya, Quindio

Horario: Abierto las 24 horas
Teléfono: 7520200
HOSPITAL PIO X Direccién: Cra. 10 #5-25, La Tebaida, El Edén, La Tebaida,
Quindio.
Horario: Abierto las 24 horas.
Teléfono: 67541488
ESE HOSPITAL SANTA ANA DE PIJAO Direccion: Carrera 6ta # 14-03 Pijao, Quindio
Horario: Abierto las 24 horas
Teléfono: 3105055737 - 3128515188
ESE HOSPITAL SAN VICENTE DE PAUL GENOVA QUINDIO | Direccion: Carrera 12 Calle 17 Esquina
Horario de atencion: Abierto las 24 horas
Teléfono: 3217742441 - 3217742441
ESE HOSPITAL SAN ROQUE CORDOBA QUINDIO Direccion: Calle 12 Carrera 12 Esquina, Cérdoba, Quindio
Horario de atencion: Abierto las 24 horas
Teléfono: 311 621 78 05
HOSPITAL SAN CAMILO Direccioén: a 5-77, Cl. 3 #5-1, Buenavista, Quindio
Horario: Abierto las 24 horas
Teléfono: 350 8141179

CENTROS ZONALES ICBF

CENTRO ZONAL ARMENIA NORTE Direccion: Calle 12 # 21 - 26 Barrio La Cabafa, Armenia -
Quindio pm)
Teléfonos: 57(601) 437 76 30 Ext: 612014

CENTRO ZONAL ARMENIA SUR Direccion: Carrera 23 Calles 3 y 4 Barrio Sesenta Casas,

Armenia - Quindio
Teléfonos: 57(606) 745 79 01 Ext: 615007
CENTRO ZONAL CALARCA Direccion: Carrera 25 # 38 - 54 Esquina, Piso 2 Barrio Centro,
Calarca - Quindio
Teléfonos: 57(601) 437 76 30 Ext: 613000 - 613017

LINEAS DE ATENCION Linea Nacional de Proteccion y Orientacion: 141 (Disponible las

ﬁﬁras)

Linea Nacional ICBF: 018000 91 80 80 (Lunes a Viernes 8:00 am

CORREOS ELECTRONICOS DEaC%(I)V(I)ISARiAS DEL QUINDIO

comisariadefamilia@quimbaya-quindio.gov.co comisariadefamilia@genova-quindio.gov.co
comisariadefamilia@cordoba-quindio.gov.co comisariadefamilia@salento-quindio.gov.co
comisariadefamilia@calarca-quindio.gov.co comisariadefamilia@pijao-quindio.gov.co
comisariadefamilia@montenegro-quindio.gov.co comisariadefamilia@circasia-quindio.gov.co
comisariadefamilia@buenavista-quindio.gov.co comisariadefamilia@tebaida-quindio.gov.co

comisariadefamilia@filandia-quindio.gov.co comisariadefamilia@armenia-quindio.gov.co
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Teléfono de infancia y adolescencia.

Teléfono caivas.

Teléfono URI

Avances en Sequimiento a usuarios positivos

Tabla 9. Seguimiento a usuarios con diagnostico de VIH

Intendente Ramirez 3203255820
Leidy 3218495473

Teléfonos: 6067446184 - 6067368924

Fiscalia cra 13. Armenia

Teléfono: 6067443672

Total personas con Total personas con
Grupo clave Positivos reporte de primer reporte de segundo
seguimiento seguimiento

HSH 2 0 0
TS 0 0 0
PID 1 0 0
MIGRANTES 0 0 0
TOTAL 3 0 0

Fuente: SISCO-SSR (con corte a 31/01/2025)

4. Personas canalizadas a servicios de proteccion social

Tabla 6. Canalizacién a servicios de proteccion social

Grupo clave Servicio
HSH NA
TS NA
PID NA
MIGRANTES NA
TOTAL NA

Fuente: SISCO-SSR (con corte a 31/01/2025)

Total personas con
reporte de tercer
seguimiento
0

oo oo

Cantidad
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5. Seguimiento a planes de mejoramiento
5.1 Plan de mejoramiento formato 05.

PLAN DE MEJORA FORMATO 05.
echa Aspecto a evaluar Observaciones
PAQUETES:
Esta persona de la poblacién PID debe quedar
caracterizada como migrante también, es
25 La informacién del decir que se le debe beneficiar como migrante
fc;rrﬁato fisico coincide con | Y PID. Creo que ya se habia dado instruccién
31/01/2025 los datos reportados en al respecto a en la primera supervision
SISCOSSR realizada este afio, pero se hizo el ajuste solo
en Pruebas. Por favor revisar caso.
1011895
PRUEBAS -Corregir la casa comercial:
2127242 2127213
. iy PAQUETES Ubicar que este migrante SI
1‘2§fﬁ1ath) aﬁslir::fgrg?ﬁ(l;dne c(i)enl recibié paquetes puesto que en inventario este
05/02/2025 paquete salio: ID 1012573 VEN18580835

los datos reportados en

SISCOSSR

5.2 Plan de mejoramiento formato 06

ITEM ASPECTO A
VERIFICAR DURANTE
EL PERIODO
Fichas Se realiza busqueda de
metodolégicas  poblacién clave en toda
de actividades la zona a cargo de la
educativas Institucion.
1
Fichas La actividad se realiza
metodolégicas  con las caracteristicas
de actividades  definidas en las fichas
educativas Metodoldgicas.
2  Fichas La actividad se realizaen
metodolégicas el tiempo promedio y con

de actividades

-PRUEBAS Corregir la cantidad de condones,
dice 9y son 3: ID 2149886

FORMATO 06

HALLAZGOS = RECOMENDACIONES

La educacion es algo
que se imparte no solo
desde los lideres de las
poblaciones o los
auxiliares de enfermeria
que hacen la prueba,

la educacion debe estar
presente por parte de
todos los miembros del
Equipo en todas las
situaciones, es
necesario  aprovechar
los momentos de espera
de toma de datos y
demas con la poblacién.

Se han hecho
recomendaciones a

Plan de mejora

Las subsanaciones de los
hallazgos identificados por la
Monitora durante las
supervisiones semanales, se
hacen de manera alterna a la
supervision, en  algunas
ocasiones quedan pendientes
pero que son subsanados
antes del cierre mensual.

PLAN DE MEJORA

Se recuerda mediante correo
electronico la importancia de
las fichas técnicas y de los
protocolos que se tienen
establecidos por parte del
proyecto y como equipo.

Situacion que se habla
durante  los  encuentros
grupales.
Anexo 6.14

Se sigue haciendo énfasis en
los tiempos de las pruebas
segun inserto de las pruebas
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de oferta de las especificaciones los  auxiliares  de Anexo6.14.6.13
pruebas rapidas  técnicas establecidas en enfermeria con el fin de
las fichas metodologicas garantizar que la lectura
de la actividad. de la prueba no se haga
en menos de 20 minutos
0 15 segun indique el
Inserto de la misma,
pues esto puede variar
segun marcas 0
Laboratorios.
3  Metadeentrega Cumplimiento de las Teniendo en cuenta las
de paquetes de = metas (personas Unicas lecciones  aprendidas
servicios  de Alcanzadas por grupo con los PID en 2024, se
prevencion clave 90%-100%). Sin redistribuy6 meta de esta
(incluye sobre ejecucion y de poblacion hasta agosto
actividad acuerdo con la  Poblacién de 2025, lo cual va
Educativa, planeacion (se acepta Planeado Excelente en el presente
entrega de = maximo 10% de sobre Logrado corte. Con relacién a los
condones, ejecucion). % rezagos en el alcance
lubricantes 'y HSH 250 226 de metas para las demas
material 90% Poblaciones, se debe a
igiénico). PID 40 63 que la meta de HSH se
158% redistribuy6 hasta
TS1028583%  septiembre de 2025, el
Migrantes 68 43 ' inicio de actividades fue
63% casi la segunda semana
TOTAL460417 de enero y las
91% alianzas/articulaciones
inherentes al logro de
metas de estas
poblaciones se
empezaron a ejecutar en
febrero de 2025.
14  Disposicion y Los  insumos  del S . El aval informado via La decision de iniciar
; e presento ! )
Almacenamient  proyecto se almacenan y novedad email y por Whatsapp tempranamente el cambio en
o0 de insumos Conservan de acuerdo por parte del nivel el algoritmo de manejo de
. : reportada al . . :
con los lineamientos ! nacional para hacer la = inventario se fundamenta en
- nivel nacional . g P .
definidos en el proyecto. alternancia indicaba la directriz inicial denominada
desde S .
rincipios de iniciar proceso degde el PEPE (Primeras en Entrar,
P 7/2/2025 y el equipo de = Primeras en Expirar). Este
enero de 2025 S
respecto a la ESE inici6 desde el modelo establece”que los
23/01/2025. Por favor en  insumos deben utilizarse en
pruebas de 39 Lo L "
a proximas  situaciones = funcion de su fecha de
) atender a las = vencimiento, priorizando
vencer a finales . © " o
indicaciones de la aquellos con una expiracion
de febrero de "y . . g .
supervision nacional y mas proxima para evitar
2025. En L C
. local. desperdicios y optimizar el
consecuencia,
. uso de los recursos
desde el nivel ; .
. disponibles.
nacional se

avalé mediante
correo que se
alternara el
algoritmo
diagnostico de
VIH, usando
dichas
pruebas a
vencer en el

En este contexto, se identifico
la llegada de un nuevo lote de
pruebas de tipo 4ta
generacion, cuya fecha de
expiracion es méas lejana en
comparacion con las pruebas
de tipo de tercera generacion,
que aun permanecen en el
inventario. Para garantizar la
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primer tamizaje
y luego en el
segundo para
confirmar las de
4g, con el
objetivo de dar
efectiva y
oportuna
disposicion a
los insumos del
locativo.

adecuada rotacion de los
insumos y minimizar el riesgo
de vencimiento de los
productos, Kiki dio la
instruccion a Sandrita de
utilizar primero las pruebas de
tipo 3 antes de iniciar con el
nuevo lote de pruebas de tipo
4,

Ademas, esta decision se
tomé teniendo en cuenta que
se cuenta con suficientes
insumos para realizar las
pruebas confirmatorias, cuya
fecha de vencimiento también
es mas lejana. De esta
manera, se asegura que la
estrategia de inventario siga
alineada con los principios de
eficiencia y optimizacion de
recursos, garantizando la
disponibilidad de pruebas sin
comprometer su validez ni la
calidad del servicio ofrecido.

Mas, sin embargo, la situacién
presentada  debid  ser
informada a la supervision y
todo se debié a una falta de
comunicacion tanto interna
como externa. En esta
medida, se informara todo lo
relacionado con lo que
conlleve a la toma de
decisiones que sean
directrices Nacionales.
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5.3 Plan de mejoramiento formato 07. 14/01/2024 Parque de la Constitucion.

ASPECTO A

CUMPLE

VERIFICAR | g

HALLAZGOS

NO | N/A

RECOMENDACIONES

PLAN DE MEJORA

Se  entrega
informacién a
los  usuarios
sobre la ruta
de
canalizacion

X

Se hace énfasis en migrantes de poblacion clave,
basada en la positividad.

Desde el afio 2024, el equipo del proyecto ha
trabajado bajo la directriz de priorizar a la
poblacién migrante, reconociendo las barreras
de acceso que han afectado su participacion en
los servicios de salud. En este contexto, el
equipo ha centrado sus esfuerzos en
estrategias que permitan fortalecer la cobertura
y atencion a esta poblacién, especialmente en
un entorno donde mdltiples factores dificultan
su vinculacion efectiva a los servicios ofertados
por el proyecto.

Recientemente, se presentd una situacion
particular con dos usuarios migrantes que
pertenecen a la poblacion que se inyecta
drogas. Ante este caso, surgi6 la necesidad de
aclarar los lineamientos operativos para su
abordaje, garantizando que se respeten los
enfoques diferenciales y las prioridades
establecidas en el proyecto. Para ello, se
realizd una consulta con la gestora y la
monitora de Enterritorio, quienes brindaron la
orientacion necesaria para resolver la situacion.
A partir de esta consulta, se logro establecer un
procedimiento claro para la atencién de
usuarios que pertenezcan a mas de una
categoria priorizada, asegurando que se
cumplan los objetivos del proyecto sin excluir a
ninguna  poblacion en  condicion de
vulnerabilidad.

5.4 Plan de mejora formato 09.

item{Descripcion

lcomponentes

Si Mo Observaciones

Plan de Mejora

Elalmacen ha reportado novedades frente a los pedidos recibidos
(Diferencias encantidades fisicas frente a la remision y
orden de compra, estado de los

elementos, otras discrepancias en la informacion de las
remisiones y elementosfisicos)

N/A

Se presentd novedad reportada al nivel
nacional desde principios de enero de 2025
respecto a pruebas de 3g a vencer a finales|
de febrero de 2025. En consecuencia, desde|
el nivel nacional se avalé mediante corre|
lque se alternara el algoritmo diagnéstico de
IVIH, usando dichas pruebas a vencer en el

confirmar las de 4g, con el objetivo de da

La decisién de iniciar tempranamente el
cambio en el algoritmo de manejo de
inventario se fundamenta en la directriz
inicial denominada PEPE (Primeras en|
Entrar, Primeras en Expirar). Este modelo
establece que los insumos deben
utilizarse en funcion de su fecha de

lexpiracion mas proxima para evitar

primer tamizaje y luego en el segundo para"vencimiento, priorizando aquellos con una|

efectiva y oportuna disposicion a los insumos
del locativo.

desperdicios y optimizar el uso de los
recursos disponibles.

En este contexto, se identifico la llegadal

de un nuevo lote de pruebas de tipo 4ta
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lgeneracion, cuya fecha de expiracion es
mas lejana en comparacion con las
pruebas de tipo de tercera generacion,
que aun permanecen en el inventario.
Para garantizar la adecuada rotacion de
los insumos y minimizar el riesgo de
encimiento de los productos, Kiki dio Ia|
instruccién a Sandrita de utilizar primerg
las pruebas de tipo 3 antes de iniciar con|
el nuevo lote de pruebas de tipo 4.

IAdemas, esta decision se tom¢ teniendo|
len cuenta que se cuenta con suficientes|
insumos para realizar las pruebas
confirmatorias, cuya fecha de vencimiento
ambién es mas lejana. De esta manera,
se asegura que la estrategia de inventario
siga alineada con los principios de
eficiencia y optimizacion de recursos,
garantizando la disponibilidad de pruebas|
sin comprometer su validez ni la calidad
del servicio ofrecido.

Mas sin embargo, la situacion presentadal
debié ser informada a la supervision y todo|
se debid a una falta de comunicacion tanto
interna como externa. En esta medida, se
informara todo lo relacionado con lo que
conlleve a la toma de decisiones que sean
directrices Nacionales.

El almacén realiza el correcto diligenciamiento de las
planillas fisicas dedispensacion, reintegros y cierres de
inventarios.

Se revisa y avala a satisfaccion las planillas
de dispensacion de ENE/2025.

El almacén proporciona con oportunidad y calidad del dato la
cuantificacion de

ingresos y salidas de insumos y suministros en Kardex
electronico (SISCO SSR) con base a las remisiones,
planillas de dispensacion, reintegros y consumos

A la fecha no se ha diligenciado el Kardex|
online, se solicita por favor continuar
diligenciando este documento posterior a los
cierres con el equipo.

Al momento de dispensar, se han
presentado préstamos o intercambios
lentre miembros del equipo lo que afecta la
eracidad de la informacion dia a dia, por|
lo cual siempre opto por actualizarlo en el
momento en el que se hace el cierre fisico
lcon todo el equipo, por parte de la auxiliar]
ladministrativa para que saber quién tiene
cada insumo y poder dejar todo al dia.

Mas sin embargo, a partir del mes de
febrero mediante acta de compromiso, se|
hace un acuerdo de que la auxiliar de
monitoreo, actualizara el Kardex de
manera diaria.

lAnexo 6.15

El almacen realiza los arqueos y cierres mensuales de los
insumos y suministros a los colaboradores que laboran en terreno
y del almacén.

Se anexa arqueo de inventarios realizado
mediante el Excel de Gestién de inventarios|
2 05/02/2025.

El'almacen proporciona los datos de ingresos, salidas y
consumos SISCO SSR con oportunidad y calidad del dato en los
ejercicios de arqueos y cierres deinventarios con el equipo local.

La informacion del inventario y SISCO-SSR
coincide con corte de las actividades de ENE
2025.
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Revisan y aprueban el presente informe:

Elaboré Revisé y Aprob6
Nombre Gestor: Amanda Patricia Molina Estrada

A 1o
AHME

F il fals Powe CC: 29126577 |
Nombre Monitor: Stephanie Lépez Granada

Nombre del Coordinador
Brenda Alexandra Ante Rave CC: 1039450685
CC: 1094926045

6. Anexos

6.1 FORMO5 Lista de chequeo de monitoreo y evaluacion. Diligenciado con monitor y técnico de
monitoreo 31/01/2025.
FORM 05.

Lista de chequeo verificacion de la calidad de los datos y reporte de actividades en el SISCOSSR e terrltorlo

1.1.Ciudad: Armenia

1.2.Nombre de la Institucion que reporto los datos ESE Red salud de Armenia
1.3.Monitor responsable de la verificacion Stephanie Lopez Granada
1.4.Cantidad de formularios a revisar Tipo de formato (1A) cantidad (286)

Tipo de formato (1B) cantidad (53)
Tipo de formato (2) cantidad (327)
Tipo formato (3) cantidad (2)

1.5.Periodo arevisar: Desde (01/01/2025) hasta (26/01/2025)

1.6.Fecha de diligenciamiento (31/01/2025)

2. CONCORDANCIA

ASPECTO A EVALUAR SI [ NO [ NA Cantidad OBSERVACIONES ID REGISTROS
QUE NO CUMPLEN
EL CRITERIO
2.1.Se encuentran los medios de verificacion | X 339

que soportan la cantidad de participantes
que accedieron a actividades educativas

2.2.La informacion del formato consolidado | X 339
01A y 01 B coincide con los datos
reportados en el registro individual de
participantes

2.3.La cantidad de condones incluidos en el | X 339
paquete entregado, corresponden al
definido para el grupo poblacional
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Lista de chequeo verificacion de la calidad de los datos y reporte de actividades en el SISCOSSR

FORM 05.

eterritorio

2. CONCORDANCIA

ASPECTO A EVALUAR SI [ NO | NA Cantidad OBSERVACIONES ID REGISTROS
QUE NO CUMPLEN
EL CRITERIO
2.4.Se encuentran los medios de verificacion | X 327
que soportan la cantidad de participantes
que accedieron a pruebas rapidas
2.5.La informacion del formato fisico coincide X 3 PAQUETES 1011895
con los datos reportados en SISCOSSR -Esta persona de la poblacion PID | 2127242
debe quedar caracterizada como | 2127213
migrante también, es decir que se le
debe beneficiar como migrante y
PID. Creo que ya se habia dado
instruccion al respecto a en la
primera supervision realizada este
ano, pero se hizo el ajuste solo en
Pruebas. Por favor revisar caso.
1011895
PRUEBAS
-Corregir la casa comercial:
2127242
2127213
2.6.El consentimiento informado del formato | X 327
02, se encuentra completamente
diligenciado y firmado por el participante
2.7.Los usuarios registrados en SISCOSSR | X 2 HSH 1 2127213
como positivos, reportan resultado de PID1 2127242
primera y segunda prueba positiva en el
formato fisico.
FORM 05.

Lista de chequeo verificacion de la calidad de los datos y reporte de actividades en el SISCOSSR

eterritorio

2. CONCORDANCIA

ASPECTO A EVALUAR SI | NO | NA Cantidad OBSERVACIONES ID REGISTROS
QUE NO CUMPLEN
EL CRITERIO
2.8.La descripcion de actividad de entrega de | X 339
paquetes se encuentra completa (incluye
tiempo de inicio y final de la actividad, tipo
de abordaje — grupal o individual- temas,
total lideres que participaron en la
actividad)
3. COMPLETITUD
ASPECTO A EVALUAR SI | NO | NA Cantidad OBSERVACIONES ID REGISTROS
CON EL
HALLAZGO
3.1 El formulario se encuentra firmado por el | X 339 paquetes y 327
responsable de la actividad pruebas
3.2. Se encuentran las variables diligenciadas | X 339 paquetes y 327
en su totalidad pruebas
3.3. El formato presenta enmendaduras o X 339 paquetes y 327
tachones pruebas
4. COHERENCIA
ASPECTO A EVALUAR SI | NO | NA Cantidad OBSERVACIONES ID REGISTROS
CONEL
HALLAZGO
4.1. Se encuentran casos duplicados en X
acciones de pruebas de tamizaje
4.2. Nomero de personas unicas con entrega X HSH 177
de paquetes MIG 27
PID 53
TS 82
TOTAL 339
4.3. Nimero de personas Unicas que acceden X HSH 167
a pruebas rapidas de VIH MIG 28
PID 51
TS 81
TOTAL 327
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FORM 05. . .
Lista de chequeo verificacion de la calidad de los datos y reporte de actividades en el SISCOSSR e terr |tor |O

2. CONCORDANCIA
ASPECTO A EVALUAR SI | NO | NA Cantidad OBSERVACIONES ID REGISTROS
QUE NO CUMPLEN
EL CRITERIO
4.4. se encuentran registros con clasificacion X

en dos grupos poblacionales simultaneamente
(HSH-TRANS)

4.5. Los usuarios con resultado positivo de VIH, | X 2 HSH 1 2127213
que aceptaron acompafamiento cuentan con PID 1 2127242
formato de canalizacién

N g

CARLOS PEREZ STEPHANIE LOPEZ
NOMBRE Y FIRMA TECNICO MONITOREO ESE NOMBRE Y FIRMA MONITOR

6.2 FORMO5 Lista de chequeo de monitoreo y evaluacion. Diligenciado con monitor y técnico de
monitoreo 24/01/2025.
FORM 05.

Lista de chequeo verificacion de la calidad de los datos y reporte de actividades en el SISCOSSR e terntor |O

ora el Desarrlo e

1.1.Ciudad: Armenia

1.2.Nombre de la Institucion que reporto los datos ESE Red salud de Armenia
1.3.Monitor responsable de la verificacion Stephanie Lopez Granada
1.4.Cantidad de formularios a revisar Tipo de formato (1A) cantidad (205)

Tipo de formato (1B) cantidad (40)
Tipo de formato (2) cantidad (235)
Tipo formato (3) cantidad (2)

1.5.Periodo a revisar: Desde (01/01/2025) hasta (19/01/2025)

1.6.Fecha de diligenciamiento (24/01/2025)

2. CONCORDANCIA

ASPECTO A EVALUAR SI | NO [ NA Cantidad OBSERVACIONES ID REGISTROS
QUE NO CUMPLEN
EL CRITERIO
2.1.Se encuentran los medios de verificacion | X 245

que soportan la cantidad de participantes
que accedieron a actividades educativas

2.2.La informacién del formato consolidado | X 245
01A y 01 B coincide con los datos
reportados en el registro individual de
participantes

2.3.La cantidad de condones incluidos en el | X 245
paquete entregado, corresponden al
definido para el grupo poblacional
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Lista de chequeo verificacion de la calidad de los datos y reporte de actividades en el SISCOSSR

FORM 05.

eterritorio

2. CONCORDANCIA

ASPECTO A EVALUAR SI [ NO | NA Cantidad OBSERVACIONES ID REGISTROS
QUE NO CUMPLEN
EL CRITERIO
2.4.Se encuentran los medios de verificacion | X 235
que soportan la cantidad de participantes
que accedieron a pruebas rapidas
2.5.La informacion del formato fisico coincide | X
con los datos reportados en SISCOSSR
2.6.El consentimiento informado del formato | X 235
02, se encuentra completamente
diligenciado y firmado por el participante
2.7.Los usuarios registrados en SISCOSSR | X 2 HSH 1 2127213
como positivos, reportan resultado de PID 1 2127242
primera y segunda prueba positiva en el
formato fisico.
2.8.La descripcion de actividad de entrega de | X 245
paquetes se encuentra completa (incluye
tiempo de inicio y final de la actividad, tipo
de abordaje — grupal o individual- temas,
total lideres que participaron en la
actividad)
3. COMPLETITUD
ASPECTO A EVALUAR SI | NO | NA Cantidad OBSERVACIONES ID REGISTROS
CONEL
HALLAZGO
3.1 El formulario se encuentra firmado por el | X 245 paquetes y 235
responsable de la actividad pruebas
3.2. Se encuentran las variables diligenciadas | X 245 paquetes y 235
en su totalidad pruebas
3.3. El formato presenta enmendaduras o X 245 paquetes y 235
tachones pruebas
4. COHERENCIA
FORM 05.

Lista de chequeo verificacion de la calidad de los datos y reporte de actividades en el SISCOSSR

ete

rritorio

ol rametra e Desarll Tertoral SA

2. CONCORDANCIA

ASPECTO A EVALUAR SI [ NO | NA Cantidad OBSERVACIONES ID REGISTROS
QUE NO CUMPLEN
EL CRITERIO
ASPECTO A EVALUAR Sl | NO | NA Cantidad OBSERVACIONES ID REGISTROS
CONEL
HALLAZGO
4.1. Se encuentran casos duplicados en X
acciones de pruebas de tamizaje
4.2. Namero de personas Unicas con entrega X HSH 117
de paquetes MIG 20
PID 40
TS 68
TOTAL 245
4.3. Numero de personas Unicas que acceden X HSH 107
a pruebas rapidas de VIH MIG 20
PID 41
TS 67
TOTAL 235
4.4. se encuentran registros con clasificacion X
en dos grupos poblacionales simultaneamente
(HSH-TRANS)
4.5. Los usuarios con resultado positivo de VIH, | X 2 HSH 1 2127213
que aceptaron acompafamiento cuentan con PID 1 2127242
formato de canalizacion
CARLOS PEREZ STEPHANIE LOPEZ

NOMBRE Y FIRMA TECNICO MONITOREO ESE

NOMBRE Y FIRMA MONITOR
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6.3 FORMO5 Lista de chequeo de monitoreo y evaluacion. Diligenciado con monitor y técnico de
monitoreo 16/01/2025.
FORM 05.

Lista de chequeo verificacion de la calidad de los datos y reporte de actividades en el SISCOSSR e terrltorlo

1.1.Ciudad: Armenia

1.2.Nombre de la Institucion que reporto los datos ESE Red salud de Armenia
1.3.Monitor responsable de la verificacion Stephanie Lopez Granada
1.4.Cantidad de formularios a revisar Tipo de formato (1A) cantidad (128)

Tipo de formato (1B) cantidad (40)
Tipo de formato (2) cantidad (152)
Tipo formato (3) cantidad (2)

1.5.Periodo arevisar: Desde (01/01/2025) hasta (12/01/2025)

1.6.Fecha de diligenciamiento (16/01/2025)

2. CONCORDANCIA

ASPECTO A EVALUAR SI | NO | NA Cantidad OBSERVACIONES ID REGISTROS
QUE NO CUMPLEN
EL CRITERIO
2.1.Se encuentran los medios de verificacion | X 168

que soportan la cantidad de participantes
que accedieron a actividades educativas

2.2.La informacién del formato consolidado | X 168
01A y 01 B coincide con los datos
reportados en el registro individual de
participantes

2.3.La cantidad de condones incluidos en el | X 168
paquete entregado, corresponden al
definido para el grupo poblacional
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FORM 05.
Lista de chequeo verificacion de la calidad de los datos y reporte de actividades en el SISCOSSR

eterritorio

e Nacond

2. CONCORDANCIA

ASPECTO A EVALUAR

SI

NO [ NA

Cantidad

OBSERVACIONES

ID REGISTROS
QUE NO CUMPLEN
EL CRITERIO

2.4.Se encuentran los medios de verificacion
que soportan la cantidad de participantes
que accedieron a pruebas rapidas

152

2.5.La informacion del formato fisico coincide
con los datos reportados en SISCOSSR

2.6.El consentimiento informado del formato
02, se encuentra completamente
diligenciado y firmado por el participante

152

2.7.Los usuarios registrados en SISCOSSR
como positivos, reportan resultado de
primera y segunda prueba positiva en el
formato fisico.

HSH 1
PID1

2127213
2127242

2.8.La descripcion de actividad de entrega de
paquetes se encuentra completa (incluye
tiempo de inicio y final de la actividad, tipo
de abordaje — grupal o individual- temas,
total lideres que participaron en la
actividad)

168

3. COMPLETITUD

ASPECTO A EVALUAR

SI

NO | NA

Cantidad

OBSERVACIONES

ID REGISTROS
CON EL
HALLAZGO

3.1 El formulario se encuentra firmado por el

168 paquetes y 152
pruebas

responsable de la actividad
3.2. Se encuentran las variables diligenciadas

en su totalidad

168 paquetes y 152
pruebas

3.3. El formato presenta enmendaduras o
tachones

168 paquetes y 152
pruebas

4. COHERENCIA

FORM 05.
Lista de chequeo verificacion de la calidad de los datos y reporte de actividades en el SISCOSSR

impresa Naconad

eterritorio

t0rsdel Desarel T

2. CONCORDANCIA

ASPECTO A EVALUAR Sl | NO | NA Cantidad OBSERVACIONES ID REGISTROS
QUE NO CUMPLEN
EL CRITERIO
ASPECTO A EVALUAR SI | NO | NA Cantidad OBSERVACIONES ID REGISTROS
CON EL
HALLAZGO
4.1. Se encuentran casos duplicados en X
acciones de pruebas de tamizaje
4.2. Namero de personas Unicas con entrega X HSH 84
de paquetes MIG 9
PID 40
TS 35
TOTAL 168
4.3. Numero de personas uUnicas que acceden X HSH 74
a pruebas rapidas de VIH MIG 8
PID 35
TS 35
TOTAL 152
4.4. se encuentran registros con clasificacion X
en dos grupos poblacionales simultaneamente
(HSH-TRANS)
4.5. Los usuarios con resultado positivo de VIH, | X 2 HSH 1 2127213
que aceptaron acompanamiento cuentan con PID 1 2127242
formato de canalizacion

CARLOS PEREZ
NOMBRE Y FIRMA TECNICO MONITOREO ESE

4

STEPHANIE LOPEZ
NOMBRE Y FIRMA MONITOR




MCP

g e terntono INFORME DE ACTIVIDADES

Empresa Nacional Promotora del Desarrollo Territorial SA

oyecto VIH/SIDA

6.4 FORMO5 Lista de chequeo de monitoreo y evaluacion. Diligenciado con monitor y técnico de
monitoreo 05/02/2025.

FORM 05. ' '
Lista de chequeo verificacion de la calidad de los datos y reporte de actividades en el SISCOSSR e terr Itorlo

1.1.Ciudad: Armenia

1.2.Nombre de la Institucion que reporto los datos ESE Red salud de Armenia
1.3.Monitor responsable de la verificacion Stephanie Lopez Granada
1.4.Cantidad de formularios a revisar Tipo de formato (1A) cantidad (354)

Tipo de formato (1B) cantidad (63)
Tipo de formato (2) cantidad (382)
Tipo formato (3) cantidad (3)

1.5.Periodo a revisar: Desde (01/01/2025) hasta (31/01/2025)

1.6.Fecha de diligenciamiento (05/02/2025)

2. CONCORDANCIA

ASPECTO A EVALUAR SI | NO | NA Cantidad OBSERVACIONES ID REGISTROS
QUE NO CUMPLEN
EL CRITERIO
2.1. Se encuentran los medios de verificacion que | X 417

soportan la cantidad de participantes que
accedieron a actividades educativas

2.2. La informacion del formato consolidado 01A y | X 417
01 B coincide con los datos reportados en el
registro individual de participantes

23.La cantidad de condones incluidos en el [ X 417
paquete entregado, corresponden al definido
para el grupo poblacional




§ Proyecto VIH/SIDA

eterritorio

Empresa Nacional Promotora del Desarrollo Territorial SA.

INFORME DE ACTIVIDADES

Lista de chequeo verificacion de la calidad de los datos y reporte de actividades en el SISCOSSR

FORM 05.

eterritorio

al rametera de Desarello Te

2. CONCORDANCIA

Lista de chequeo verificacion de la calidad de los datos y reporte de actividades en el SISCOSSR

ASPECTO A EVALUAR SI [ NO | NA Cantidad OBSERVACIONES ID REGISTROS
QUE NO CUMPLEN
EL CRITERIO
2.4. Se encuentran los medios de verificacion que | X 382
soportan la cantidad de participantes que
accedieron a pruebas rapidas
2.5. La informacion del formato fisico coincide con X 2 -PAQUETES 1012573
los datos reportados en SISCOSSR Ubicar que este migrante Sl recibio | 2149886
paquetes puesto que en inventario este
paquete sali6:
ID 1012573
VEN18580835
-PRUEBAS
Corregir la cantidad de condones, dice 9
y son 3:
ID 2149886
2.6. El consentimiento informado del formato 02, se | X 382
e dili y
firmado por el participante
2.7. Los usuarios registrados en SISCOSSR como | X 3 HSH 2 2127213
positivos, reportan resultado de primera y PID1 2127242
segunda prueba positiva en el formato fisico. 2145613
2.8.La descripcion de actividad de entrega de | X 417
paquetes se encuentra completa (incluye tiempo
de inicio y final de la actividad, tipo de abordaje
— grupal o individual- temas, total lideres que
participaron en |a actividad)
3. COMPLETITUD
ASPECTO A EVALUAR SI [ NO | NA Cantidad OBSERVACIONES ID REGISTROS
CONEL
HALLAZGO
3.1 El formulario se encuentra firmado por el | X 417 paquetes y 382
responsable de la actividad pruebas
3.2. Se encuentran las variables diligenciadas en su | X 417 paquetes y 382
totalidad pruebas
FORM 05.

eterritorio

mpresa Noceona Prametrs del Desarll Tertorial SA

2. CONCORDANCIA

ASPECTO A EVALUAR SI [ NO | NA Cantidad OBSERVACIONES ID REGISTROS
QUE NO CUMPLEN
EL CRITERIO
3.3. El formato presenta enmendaduras o tachones X 417 paquetes y 382
pruebas
4. COHERENCIA
ASPECTO A EVALUAR SI [ NO | NA Cantidad OBSERVACIONES ID REGISTROS
CONEL
HALLAZGO
4.1. Se encuentran casos duplicados en acciones de X
pruebas de tamizaje
4.2. Ndmero de personas Unicas con entrega de X HSH 226
paquetes MIG 43
PID 63
TS 85
TOTAL 417
4.3. Nomero de personas Unicas que acceden a X HSH 204
pruebas rapidas de VIH MIG 43
PID 52
TS 83
TOTAL 382
4.4.se con 6n en dos X
grupos poblacwnal% simultaneamente  (HSH-
TRANS
4.5. Los usuarios con resultado positivo de VIH, que | X 3 HSH 2 2127213
aceptaron acompanamiento cuentan con formato de PID 1 2127242
canalizacion 2145613
R P ] K
CARLOS PEREZ STEPHANIE LOPEZ
NOMBRE Y FIRMA TECNICO MONITOREO ESE NOMBRE Y FIRMA MONITOR
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§ Proyecto VIH/SIDA

. ]
Empresa Nacional Promotora del Desarrollo Territorial SA.

INFORME DE ACTIVIDADES

6.5 FORMO06 de supervision de actividades del 01/01/2025 - 31/01/2025.

- -
o o VERSION:
eterritor 10 FORM 06. Supervisién de actividades 012633
Empress Nacional Promotora det Desarrolio Territorial SA
1.1. Ciudad: Armenia
1.2. Nombre de la Institucion ESE Red salud de Armenia
1.3. Monitor y gestor responsable de la verificacion Stephanie Lopez y Amanda Molina
1.4. Fecha de aplicacion lista de chequeo 07/02/2025 (MES ENERO/2025)
1.5. Periodo a evaluar Desde (01/01/2025) Hasta (31/01/2025)
ASPECTO A CUMPLE
ITEM VERIFICAR HALLAZGOS RECOMENDACIONES
DURANTE EL
Si NO [ N/A
PERIODO
La educacion es algo que se
imparte no solo desde los lideres
Se realiza de las poblaciones o los auxiliares
Fichas busqueda de de enfermeria que hacen la prueba,
dolég p ion clave | la educacion debe estar presente
de actividades | entodala zonaa por parte de todos los miembros del
educativas cargp de |la equipo en todas las situaciones, es
1 institucion. necesario aprovechar los
momentos de espera de toma de
daltos y demas con la poblacién.
La actividad se
Fichas realiza con las
metodolégicas caracteristicas ’
de actividades | definidas en las
educativas fichas
metodoldgicas.
La actividad se
realiza en el Se han hecho recomendaciones a
Fichas tiempo promedio los auxiliares de enfermeria con el
y con las fin de garantizar que la lectura de la
metodolégicas : &
2 ldeactividades de espe_mﬁcacnones % pr_ueba no se hagf'; en menos de 20
olarta de técnicas minutos o 15 segun indique el
o PR blecidas en inserto de la misma, pues esto
o e las fichas puede variar segun marcas o
metodolégicas laboratorios.
de la actividad.
Teniendo en cuenta las lecciones
aprendidas con los PID en 2024, se
Meta de entrega | Cumplimiento de K ° redistribuyé meta de esta poblacién
de paquetes de |las metas ‘E’ ® hasta agosto de 2025, lo cual va
servicios de | (personas tnicas Poblacién 3 excelente en el presente corte. Con
prevencién alcanzadas por I- K relacion a los rezagos en el alcance
(incluye grupo clave HSH 250 226 90% de metas para las demas
3 actividad 90%-100%). Sin % poblaciones, se debe a que la meta
educativa, sobre ejecucion PID 40 63 158% de HSH se redistribuy6 hasta
entrega de | y de acuerdo con iembre de 2025, el inicio de
condones, la planeacion (se s 102 85 83% actividades fue casi la segunda
lubricantes y | acepta maximo . semana de enero y las
material 10% de sobre Migrantes 58 43 it alianzas/articulaciones inherentes
higiénico). ejecucion). TOTAL 460 a17 91% al logro de metas de eslas
poblaciones se empezaron a
ejecutar en febrero de 2025.
Desarrollo de
acciones  para
4 ::m:lone’ :: que los usuarios %

puedan acceder
durante la
vigencia del

paquetes




MCP.....
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Ay
Ny | e terntono INFORME DE ACTIVIDADES
o8 PO" o1 Blanagg Empresa Nacional Promotora del Desarrollo Territorial SA.
§ Proyecto VIH/SIDA
- -
. 5p 5o VERSION:
eterritorio FORM 06. Supervision de actividades el
Empresa Nacional Promotora del Desarrollo Territorial SA
ASPECTO A CUMPLE
ITEM VERIEIGAR HALLAZGOS RECOMENDACIONES
DURANTEEL |g |no|Na
PERIODO
convenio, a al
menos dos (2)
paquetes de
servicios de
prevencion
5 Debido a las lecciones aprendidas
et ° 3 con los PID en 2024, se distribuyd
Ica::mp"m'e'::;t:z Poblacién § e ® meta de esta poblacién hasta
blits 8 E agosto de 2025, lo cual va excelente
(personas Unicas a
Cumplimiento de | alcanzadas por en el presents corts. Respecto a los
‘: 1 d P HSH 222 204 92% rezagos en el alcance de metas para
ne et b grl:po o ave las demas poblaciones, se debe a
aplicaciéon de 90/n-100_/u). Sin x PID 37 52 141% que la meta de HSH se redistribuyd
s:u;:::s ripidas s%z:c::;:ﬁg: T 86 83 97% hasla septiembre de 2025, el inicio
e Iyaplaneaci on (se de actividades fue casi la segunda
3 Migrantes 64 a3 67% semana de enero y las
?gf:ta maximo alianzas/articulaciones inherentes al
)- TOTAL 409 382 93% logro de metas de estas poblaciones

se empezaron a ejecular en febrero
de 2025.

Positividad

Se  analizaron
opciones de
tipos de lugares
para lograr
mayor
positividad

Canalizacion y
sequimiento a
los usuarios a
los servicios de
salud de acuerdo

Se realiza
seguimiento por
parte de |la
institucién al

100% de los
usuarios que
aceptaron la

canalizacién en
el periodo y se

gestiona su
::;bI;:Tdasmu. ingreso a la
atencion en
salud.
(Ficha de
canali i6 )
La Institucion
participa en
espacios de
articulacion con
otros sectores y
con la Secretaria
Anilisis de |de salud de la
barreras de | Ciudad, donde
acceso a los|se exponen las|x
servicios de | barreras de
salud acceso a los
servicios de
salud

identificadas en
el proceso de
direccionamiento
a los usuarios.
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eterritorio

Empresa Nacional Promotora del Desarrollo Territorial SA.

INFORME DE ACTIVIDADES

eterritorio

Empresa Nacional Promotora del Desarrollo Tesritorial SA

FORM 06. Supervision de actividades

VERSION:
01-2023

ITEM

ASPECTO A
VERIFICAR
DURANTE EL
PERIODO

CUMPLE

NO

N/A

HALLAZGOS

RECOMENDACIONES

Contenidos  de
actividades
educativas

Las jornadas
educativas
incluyen temas
de derechos,
prevencion
combinada,
acceso al
diagnoéstico,
acceso a
tratamiento.

10

Medios
logisticos

Se cumplen con
los aspeclos
logisticos
necesarios para
la realizacion de
la actividad
(medios de
identificacion,
rotafolio,
transporte,
modelos
anatomicos, etc.)

10

Custodia de los
datos

Los registros
fisicos se
archivan en
condiciones que
faciliten su
consulta, de
acuerdo con los
lineamientos
definidos en el
plan de
monitoreo y
evaluacién de la
institucién.

"

12

Registro
oportuno en el
SISCO-SSR de la

Se ingreso Ia
totalidad de los
registros en el
en la

sobre alcance de
poblacién y
canalizacién

periodicidad
definida por
ENTerritorio.

Registro de
calidad en el
SISCO-SSR

Se  corrigieron
los registros que
presentaron
inconsistencias,
los cuales fueron
retroalimentados
semanalmente
en el formato 05,
garantizando su
veracidad.

13

Custodia de
soportes
consolidacién de
soportes de
actividades

Se realizd el
cargue al SISCO
SSR, de los
soportes

escaneados que
permiten

verificar los
datos de alcance
de poblacién con
paquetes de
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INFORME DE ACTIVIDADES

eterritorio

Empresa Nacional Promotora del Desarrolio Teritorial SA

FORM 06. Supervision de actividades

VERSION:
01-2023

ITEM

ASPECTO A
VERIFICAR
DURANTE EL
PERIODO

CUMPLE

NO | N/A

HALLAZGOS

RECOMENDACIONES

servicios
prevencion,
pruebas rapidas
y canalizacion

de

14

Disposicién y
almacenamiento
de insumos

Los insumos del
proyecto se
almacenan y
conservan  de
acuerdo con los
lineamientos
definidos en el
proyecto.

Se presentd novedad reportada al nivel nacional desde
principios de enero de 2025 respecto a pruebas de 3g a
vencer a finales de febrero de 2025. En consecuencia,
desde el nivel nacional se avalé mediante correo que se
alternara el algoritmo diagnostico de VIH, usando dichas
pruebas a vencer en el primer tamizaje y luego en el
segundo para confirmar las de 4g, con el objetivo de dar
efectiva y oportuna disposicion a los insumos del
locativo.

El aval informado via email y por
WhatsApp por parte del nivel
nacional para hacer la alternancia
indicaba iniciar proceso desde el
7/2/2025 y el equipo de la ESE
inicié desde el 23/01/2025. Por
favor en proximas situaciones
atender a las indicaciones de la
supervision nacional y local.

15

Disposicién final
de material

Las pruebas
rapidas e
insumos

utilizados
desechan
acorde a la ruta
de disposicion
final definida por
la institucion.

se

16

Concordancia
inventario-
personas
alcanzadas

Cumplimiento de
los lineamientos
basicos para la
gestién,
seguimiento  y
control de
inventarios y la
coincidencia del
total de insumos
reportado en el
SISCO-SSR con
el Kardex de
inventarios.

17

Se realizé
acompanamiento
a actividades en
terreno

Las actividades
se desarrollaron
de acuerdo con
la programacion
de actividades

18

Notificacion  de
eventos de
interés en salud
publica- Sivigila

Los usuarios con
diagnéstico

confirmado  de
VIH se
notificaron al
Sivigila y se
incluye la ficha
de notificacién
en los archivos
cargados a
SISCOSSR para
su transferencia
alas EAPB
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eterritorio

VERSION:

FORM 06. Supervision de actividades 01-2023

Amanda P. Molina

Nombre y Firma Gestor

14

Stephanie Lopez

Nombre y Firma Monitor

Pierdo Dake e

Brenda Ante Rave

Nombre y Firma Coordinador Institucion




;m eterritorio .

Empresa Nacional Promotora del Desarrollo Territorial SA.

/KP oyecto VIH/SIDA

INFORME DE ACTIVIDADES

6.6 Formato 07. Seguimiento a actividades en terreno 09/01/2025.

@ erritorio ’

enty reno

1.1.Fecha de aplicacion lista de chequeo I\ AV/ 1§
1.2,Nombra de la Institucion: IZ,L ( ) 2\ X }\‘..,..,

1.3.Tipo de actividad:

ASPECTO A VERIFICAR

T &

1.4.Lugar de la actividad:
1.5.Ciudad y Zona: ‘vai:::hl: A o:»mi\é_',

CUMPLE |

NO [N/A

<\

’ FORM 07, Lista do chequs » supervisian de actividades

M,,,u..g

RECOMENLAC/OHES

La activdad se realiza en el liempo
eslablecido en la ficha lécnica (prueba
rapida, aclividad educativa)

oV

Lz actvidad cumple con la melodologia
| gefinida en la ficha técnica (temas y
abordaje)

Los usuarios parlicipanltes en la acuvvdad
pertenecen a los grupos clave priorizados
(HSH, TRANS, PID, Migrantes, TS)

S

Se utilizan medios de verificacion para
disminuir el numero de repeliciones de
personas que acceden a pruebas rapidas

Se entrega un paguele de servicios
completo (¢ condones, 1 lubricanle para
HSH y migranles) 18 condones 1 lubricanle
para- TRANS y TS) (4 jeringas, 4 isopaiill, 4
aguas eslériles, 1 cazoleta, 1 condén) en el
marco de una actividad educaliva

Los formalos de la actividad se diligencian
completamente.

El espaclo dispueslo permite la
confidencialidad y seguridad del usuario
para la aplicacion de la prueba répida

La disposicion de residuos se realiza de
acuerdo con lo eslablecido en la ruta
interna.

Se entrega informacién a los usuarios sobre
la ruta de canalizacion

(P

-

La aclividad se desarrollo en el horario

|

definido en el cronograma de aclividades

=

Nombre y Firma Coordinador Convenio

Nombre y Firma Responsable de la actividad

Nombre y Firma Gestor
Nombre y Firma Monitor

Lo
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eterritorio

Empresa Nacional Promotora del Desarrollo Territorial SA.

INFORME DE ACTIVIDADES

4.7 Formato 07. Seguimiento a actividades en terreno 14/01/2025.

eterritorio

Fmprens S bomal et s e Dot Vom o wal &

I

FORM 07. Lista de chequeo, VERSION. |

supervision de actividades en terreno |  01-2024 |

1.1.Fecha de aplicacion lista de chequeo

ESC 20-1 c:r\(.;nl Proveniey

1.2.Nombre de la Institucién:
1.3.Tipo de actividad:
1.4.Lugar de la actividad:
1.5.Ciudad y Zona:

(1A 1 O\ 1Z29)

Jotneda de S

doepe de \e Cotshhucr<n

A’fwen\b«: Conbvs

ASPECTO A VERIFICAR

CUMPLE

SI [NO | NIA

HALLAZGOS RECOMENDACIONES

La actividad se realiza en el iempo establecido
en la ficha técnica (prueba répida, actividad

educativa)
La actividad cumple con la metodologia
definida en la ficha técnica (temas y abordaje)

Los usuarios participantes en la actividad
pertenecen a los grupos clave priorizados
(HSH, TRANS, PID, Migrantes, TS)

Se utilizan medios de verificacion para
disminuir el nomero de repeticiones de

NERUIS X

personas que acceden a pruebas rapidas

Se entrega un paquele de servicios completo
(9 condones, 1 lubricante para HSH y
migrantes) 18 condones 1 lubricante para-
TRANS y TS) (4 jeringas, 4 isopafil, 4 aguas
estériles, 1 cazoleta, 1 condén) en el marco de
una aclividad educativa

X

Los formalos de la actividad se diligencian
completamente.

El  espacio  dispuesto  permite la
confidencialidad y seguridad del usuario para
la aplicacion de la prueba rapida

La disposicion de residuos se realiza de
acuerdo con lo establecido en la ruta interna.

Se entrega informacion a los usuarios sobre la
ruta de canalizacién

ST

La actividad se desarrollo en el horario definido
en el cronograma de actividades

Nombre y Firma Coordinador Convenio

Nombre y Firma Responsable de la actividad

Nombre y Firma Gestor
Nombre y Firma Monitor

Mverla, A ble - Ky engo A—v§g
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6.7 Formato 07. Seguimiento a actividades en terreno 24/01/2025
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NOS

QUEREMOS,
RESPETAMOS Y
. CUIDAMOS.

Empresa Nacional Promotora del Desarrollo Territorial = ENTerritorio S.A.
El Fondo Mundial de lucha contra el Sida, la Tuberculosis y la Malaria
Acuerdo de Subvencion No. COL-H-ENTerritorio 3042

FORMATO No. 9 - LISTA DE CHEQUEO DE CONTINUIDAD MENSUAL PARA LA GESTION, SEGUIMIENTO Y CONTROL DE INVENTARIOS

Fecha: 09/01/2025 Establecimiento de Salud: ESE Red salud de Armenia

Convenio Interadministrativo No. 2230106

Si No
item Descripcion Componentes Cumple | Cumple Observaciones
Estado del locativo de | El @lmacen aplica y cumple con los estandares de seguridad y mantenimiento de
almacenamiento los muebles y herramientas del locativo de almacenamiento. (Seglin manual de X
| (Sequridad organizacion y buenas practicas de inventarios y lista de chequeo para locativo de
aseo) almacenamiento)
El aimacen realiza el correctamente el apilamiento de los insumos y suministros
en el mobiliario establecido para tal fin en el establecimiento de salud. (Segn X
Apilamiento de insumos y | manual de buenas practicas de inventarios)
2 | suministros. Los empaques/cajas master se encuentran rotulados con la informacion X
actualizada de cantidades, lotes y fechas de vencimiento.
El aimacen ha realizado las tomas fisicas y validaciones a las 6rdenes de compra
y remisiones de los proveedores para el recibo a satisfaccion de los insumos y X
suministros. Se encuentran firmadas y fechadas las remisiones /actas de
entrega.
Elalmacen ha enviado las comunicaciones electrénicas adjuntando las remisiones X
firmadas y fechadas al equipo local y profesionales de inventarios del proyecto.
El almacen ha reportado novedades frente a los pedidos recibidos (Diferencias en
cantidades fisicas frente a la remision y orden de compra, estado de los NA
3 | Diligenciamiento de los | elementos, otras discrepancias en la informacion de las remisiones y elementos
formatos de | fisicos)
dispensacion, El almacén aplica el método PEPE (primeros en entrar, primeros en expirar) para el X
actualizacion  Kardex | amacenamiento y dispensacién de los insumos y suministros de la subvencion.
electronico, gestion - de [ | amacén realiza el alistamiento y dispensacion de los insumos y suministros
cierres de inventario y | que solo se requieren en el mes, con base a la informacion suministrada por el X
archivo. equipo local y aprovisionamiento.
El almacén realiza el correcto diligenciamiento de las planillas fisicas de X Se revisa y avala a satistaccion las planillas de dispensacion de DIC/2024,

dispensacidn, reintegros y cierres de inventarios.




NOS

QUEREMOS,
RESPETAMOS Y
. CUIDAMOS.

Empresa Nacional Promotora del Desarrollo Territorial = ENTerritorio S.A.
El Fondo Mundial de lucha contra el Sida, la Tuberculosis y la Malaria
Acuerdo de Subvencion No. COL-H-ENTerritorio 3042

’ Si No
Item Descripcion Componentes Cumple | Cumple Observaciones
El almacén proporciona con oportunidad y calidad del dato la cuantificacion de
ingresos y salidas de insumos y summystros en IKardex glgctronyco (S1SCO X Se revisa y avala a satisfaccion el Kardex online a DIC/2024.
SSR) con base a las remisiones, planillas de dispensacion, reintegros y
consumos SISCO SSR.
El aimacen realiza los arqueos y cierres mensuales de los insumos y suministros X Se anexa arqueo de inventarios realizado mediante el Excel de Gestion de inventarios
alos colahoradores que laboran en terreno y del almacén. a 09/01/2025.
El almacen proporciona los datos de ingresos, ;ahdgs y consumos SlSCO. SSR La informacion del inventario y SISCO-SSR coincide con corte de las actividades de
con oportunidad y calidad del dato en los ejercicios de arqueos y cierres X DIC 2024
deinventarios con el equipo local. '
El almacén realiza los calculos de aprovisionamiento de insumos y suministros X
para evitar desabastecimiento en el establecimiento de salud.
El almacén realiza la correcta gestion documental de los soportes como
remisiones de proveedores, planillas de dispensacion, reintegros y cierres de X
inventario en el archivo fisico y digital del establecimiento de salud.
El aimacén y el equipo local han realizado los seguimientos a las novedades Se anexa arqueo de inventarios realizado mediante el Excel de Gestion de inventarios
A Novedades en la toma detectadas en los arqueos y cierres de inventario en el establecimiento de X a 09/01/2025.

fisica.

salud.

En representacion ENTerritorio S.A..

Nombre: Stephanie Lopez Granada

Firma;

£

Cargo: Monitora y evaluadora Armenia

En representacion del establecimiento de salud:

Nombre: Kiki Montas

Firma;

Cristian Yloitns

Cargo: Auxiliar admini strativo
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& Proyecto VIH/SIDA

me . to . o
Empresa Nacional Promotora del Desarrollo Territorial SA, R

INFORME DE ACTIVIDADES

3 MOVIN Valores
% Ajuste de entrada
5 NOMBRE DEL INSUMO Y/O SUMINISTRO Suma d COUN Suma de Cantidad.. CC
6 o} o}
7 AUTOTEST VIH 234
8 BOLSA DESECHOS BIO ALERE TAMIZAJE 237
9 CAZOLETA 481
10 CONDONES 35010
11 GUANTES UNIDADES TAMIZAIJE 7340
12 GUARDIAN 79
13 |SOPARNIL ALERE TAMIZAJE 8221
14 KIT BASICO DE INYECCION 584
15 LANCETAS 9625
16 LUBRICANTES 3567
17  PRUEBAS RAPIDAS DE 3G UND 635
18  PRUEBAS RAPIDAS DE 4G UND 4528
19  TORNIQUETE 481
20 Suma total o o 71022
21
4 Bodega |
5 ntidad.. COUNTA de 01/08/2024
6
7 360
8 340
9 1340 5 133
10 135072 16 573
1" 15300 12 229
12 100 11 205
13 8100 11 204
14 4230 7 169
15 8200 11 171
16 9200 9 372
17 250 7 124
18 7200 11 226
19 1155 5 133
20 190847 120 31133 2835
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6.10Actas de reunion grupales.
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6.11Actividad de planeacion grupal 2025
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Empresa Nacional Promotora del Desarrollo Territorial SA,

INFORME DE ACTIVIDADES

BASE No.5

eterritorio

Eogrens Nox ol Nomeners Gl Druralio et of SA

Cumplimiento metas de contrapartida por ciudad. Pruebas de VIH

Cumplimientometas pruebas cp 2024
Ciudad HSH MIGRANTES PID S TRANS
Medellin 96% 3 54% _ 68% 108
Barranquilla 51%—\ 66%
Bogota 25%) —\ 28% 31
Cartagenade Indias 66% | = ) 68% 1
Manizales 7%y 17% ¥
g SantaMarta 79% - 83% 45%
3 \illavicencio 83% _ 80%
22 |sanbsédeCicuta 56% 2% - 85% 93%
:  |amenia 91% -, a% - 12T%
5 |Pereira-Dosquebradz 96% s o7% ¢ 99% /
Bucaramanga 30% P) 52%
o Ibague 80% Q’ 99% 2
2| |cai 70% - 9% Y 8% 9%
2| [Ciudadespriorizada 56% 144% 61% 56%)
s
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DE COLOMBIA

VIGILADO
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QUE ESTRATEGIA PROPONE PARA
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& Proyecto VIH/SIDA

eterritorio

Empresa Nacional Promotora del Desarrollo Territorial SA,

INFORME DE ACTIVIDADES

eterritorio

[ e LV

BASE No. 4
Positividad FM Nadional
positividad M
Giudad HSH  MIGRWIES  PD 'IS TRANS  TOTAL
ANTIOQUA 0.7% 1.0% 7.6% 0.6% 4.3% 0.9%
ATLANTICO 1.2% 11% 1.2% 8.6% 1.2%
BOGOTA D.C. 1,1% 0.9% 0.2% 4,0% 0.9%
BOLIVAR 22% 1.3% 1,8% 7.5% 1.9%
CALDAS 1,0% 1,0% 0.6% 0.9%
MAGDALENA 14% 1.7% 21%  106% 1,8%
META 1,3% 0,9% 0,7% 1,1%
NORTE DE SANTANC 1 0-7% . 0.-7% 1,9% /,Orm‘\\
-|aunoio (25% ) <o,4§ 7 18% )
RISARALDA - 6% 8% ‘e Vz_my
< SANTANDER 1,0% 1.1% 0.4% 0.5%
TOLIMA 3.6% 2.7% 2.3% 3.2%
<  |VALLE DEL cAUCA 1,6% 1.5% 6.9% 0.9% 8,1% 17%
<3 enero-dic/ 2024 | 1,2% 1,1% 46% 0,8% 54% 1,294
o
: DX previos Nacional
2 %Dxprevics total positivos FM
3 : HSH  MGRANTS _ PD S TRANS _ TOTAL
° ANTIOQUIA 18% 12% 35% 34% 7% 19%
> ATLANTICO 13% 8% 16% 15% 12%
BOGOTAD.C. 17% 12% 18% 31% 16%
BOLIVAR 1% 16% 28% 2% 15%
CALDAS 28% 0% 14% 21%
MAGDALENA 16% 1% 22% 29% 16%
META 16% 0% 0% 12%
NORTE DE SANTANDER 8% 33% - 149@) 50% 16%)
DIO 7% 0 100% / 0% 6%
gIUsI:RALDA \ﬁ kﬁ%/ —40% 5% “~18%|
SANTANDER 15% 15% 60% 18%
TOLIMA 24% 9% 47% 25%
VALLE DEL CAUCA 9% 6% 26% 13% 28% 12%
Total general 16% 10% 35% 23% 26% 16%
: F-DO-01  Version: 08 Vigencia 2024-07-29 Clasificacién: IP
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Empresa Nacional Promotors del Desarrolio Tertitorial SA

QUE IDENTIFICO

QUE ESTRATEGIA PROPONE PARA
MEJORAR/CONCLUSION
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# Proyecto VIH/SIDA

| G'territorio INFORME DE ACTIVIDADES

Empresa Nacional Promotora del Desarrollo Territorial SA.

BUPERINTENDENCIA FINANCIERA
DE COLOMBIA

VIGILADO

eterritorio

i N A Pt s el Srsls eves ol SA

BASE No. 3
Motivacién a real Ia prueba, p con diagnéstico confirmado, Nacional

W TECUIDAMOS. COMCO |
e oErw
AUTOTEST POSITIVO. [}
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v I
oo o sevows o NN
ASSTIO A LA ORMADA EDUCA TV
womanon rroru -
B L P S P S 1

oo SO% 100% 1SON 200% 250% 300% ISON L00% 450

WEDES SOOWLES

Personas que acceden a realizarse la prueba, segiin motivo y resultado, Nacional

WWW.TECUIDAMOS.COM.CO [ Eia =
SERVICIO DE SALUD 1PS - ESE ) 1
REDES SOCIALES CASUALES [ == = =
PAREIA DE PVV (eI e oo o s =]
MOTIVACION PROPIA | = ]

UDER DE LA SOCIEDAD CIVIL [ 1

INTERES EN PrEP D
AUTOTEST POSITIVO I
AUTOTEST NEGATIVO
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AMIGO/A ¥ 1
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Empresa Nacional Promotora del Desarrollo Territorial SA.

DE COLOMBIA

VIGILADO BUPERINTENDENGIA FINANCIERA

eterritorio

Personas que acceden a realizarse la prueba, segiin motivo y resultado, Quindio
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Migrantes por grupo poblacional y ciudad Nacional

% migrantes por poblacion
Cudad HSH Fobgral PD = TRANS TOTAL
Mdellin 0.1% 99,0% 0,0% 08% 01% 100
Barranquilla 05% 98,0% 0,0% 14% 01% 100
Bogota + Sacha 11% %.2% 0,0% 1.9% 07% 100,
Cartagenade Indias 03% 99,3% 0,0% 02% 02% 100,
Manizales 00%  100,0% 0,0% 0,0% 00% 100,
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6.13. Llamados de atencién

O Recibid o Importancia de la Educacion en Campo — Compromiso del Equipo 2 @
ecibidos
¥ Destacados Brenda Ante <brendats010218@gmail.coms 327pm. (hace Ominutos) v @ &
® para Carlos, cristian, julianacastanoS8, psico tatianavalencia, sandra, lajuanpis, victorzamd, liknopro (¥ @
Pospuestos
> Enviados Buenas tardes a todxs, s
[ Borradores 3 Como hemos discutido en diversas reuniones grupales, quiero lai ia de la i6n que cada uno de los integrantes del proyecto
debe brindar durante las actividades en campo. Este es un compromiso que tenemos no solo con el proyecto y con la ESE Red Salud, sino también con los
v Mas usuarios que confian en nuestros servicios.
Cabe resaltar que, durante las supervisi i por itorio, este aspecto ha sido sefialado de manera reiterativa. Por ello, es fundamental que Sk
Etiquetas + reforcemos nuestras acciones para garantizar que la educacién en campo se cumpla de manera efectiva y alineada con las directrices establecidas
®  ACTAS DE ACTIVID.. 2 La educacién en salud es una funcion primordial de todo el equipo. En los momentos en los que el flujo de personas sea alto y el auxiliar de enfermeria no pueda
permanecer mucho tiempo con cada usuario en la carpa, es esencial que como equipo esta ilidad de manera ida. En este sentido, las
® CERTIFICADOS Y DOC... profesionales psicosociales y los agentes deben asumir un rol activo en la ori i6n de los usuarios, bril i i6 i aclarando dudas y
asegurando que las personas se retiren con una comprension clara y satisfactoria del servicio recibido.
® DOCUMENTOS VIH
Por otro lado, cuando el flujo de personas sea bajo, los auxiliares de enfermeria deben aprovechar este tiempo para reforzar la educacion utilizando los recursos
® EVIDENCIA DE CORREO... N . . . " . . . .
disponibles, como el modelo anatdmico y el rotafolio, garantizando asi el cumplimiento del tiempo de espera de 20 minutos antes de la entrega del resultado
B  GUIA ESPIRITUAL Es responsabilidad de todxs velar por el cumplimiento de las jornadas de acuerdo con las fichas técnicas y los protocolos previamente establecidos, los cuales son
® MARZO 2024 de conocimiento de todo el equipo. Contamos con su compromiso para seguir fortaleciendo la calidad del servicio y la experiencia de los usuarios.
Cualquier inquietud o sugerencia, quedo atenta
Saludos, >
5 G ot Cumplimiento de actualizacion diaria del Kardex Online 2 B
ecibidos
Yr Destacados Brenda Ante <brendats010218@gmail.com> 333pm. (hace Ominutos) ¢ @ @ H
® para cristian v @
Pospuestos
>  Enviados Cordial saludo :
D Borradores 31 Espero que este mensaje le encuentre bien
v o Me permito recordarle de manera atenta y respetuosa la importancia de cumplir con la actualizacién diaria del Kardex Online, en cumplimiento de sus obligaciones
contractuales. Esto se debe a los llamados de atencion regls(rados en el formato 09, los cuales evi ian la i de reforzar el promiso con esta tarea
fundamental para el adecuado i i del drea +
Etiquetas +
g Le solicito, por tanto, que a partir de este mes de febrero garantice la actualizacién oportuna del Kardex Online de manera diaria. Cabe destacar que este
[ que a p g P q
® ACTAS DE ACTIVID.. 2 compromiso sera evaluado y verificado periddicamente. En caso de persistir el it imi de esta ili me veré en la obligacion de generar un
reporte formal por incumplimiento de sus labores.
® CERTIFICADOS Y DOC...
Agradezco su atencién y compromiso con esta directriz, con el objetivo de asegurar el cumplimiento de los procesos administrativos. Quedo atenta a cualquier
g y P! ) g P! P q
® DOCUMENTOS VIH inquietud.
® EVIDENCIA DE CORREO... Atentamente
® GUIAESPIRITUAL
Brenda Alexandra Ante
® MARZO 2024

Coordinadora
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Llamado de atencion y Compromiso con el Cargue de Informacion en el SISCO a8 © 0

@

Brenda Ante <brendats010218@gmail.com> @ 358pm.(hace Ominutos) v @ € i
para Carlos v @

Cordial saludo

-
De manera respetuosa, me permito hacer un llamado de atencién respecto al limi del cargue de i ion en el SISCO, lait ia de
realizarlo dentro de los tiempos y condiciones establecidos con las gestoras territoriales.
Este compromiso se establece como una medida correctiva frente a los hallazgos i durante las supervisi i el 9 de enero, en las cuales no
se logré g izar el imi de esta obligacion. Es que esta situacion no vuelva a presentarse, ya que la falta de actualizacion oportuna de la b
i on afecta el ads d iimi y ejecucion del proyecto.

Asimismo, se recuerda que es imprescindible realizar el cierre semanal con la auxiliar administrativa, con el fin de garantizar que la informacion sobre los insumos

sea correcta y refleje con precision la realidad operativa. No se permitira que esta situacion se repita, por lo que se requiere el compromiso de todas las partes para
fortalecer la articulacion y garantizar la efectividad del proyecto.

En caso de no acatar este iso, se 4 con el reporte ct

gi su atencién y i6n. Anexo el acta de

Atentamente,
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INFORME DE LA ACTIVIDAD DE PLANEACION EQUIPO RED SALUD

Enero 22 de 2025

ACTA DE LA PLANEACION DE ACTIVIDADES PARA EL PERIODO 2025

En la ciudad de Armenia, a 22 de enero de 2025, se llevé a cabo una actividad de planeacién para el desarrollo
de las metas y estrategias a seguir durante el periodo 2025, organizada por la gestora, monitora de ENterritorio
y la coordinadora del equipo de la ESE. La actividad se realizo en la sede Fundadores, contando con la
participacién de todos los integrantes del equipo de trabajo de la ESE Red Salud.

La planificacion se estructurd teniendo en cuenta las actividades realizadas durante el afio 2024, con un enfoque
reflexivo sobre los factores que permitieron el desarrollo de las mismas y como estos podrian optimizarse en el
nuevo periodo. Durante la jornada, se realizaron diversas actividades de analisis y discusion que permitieron
identificar las estrategias mas relevantes para el futuro inmediato, asi como las alternativas mas efectivas para
enfrentar los desafios que se puedan presentar en el afio 2025.

Se destacaron varias propuestas y estrategias clave, las cuales se organizaron y seran incorporadas en los
cronogramas de trabajo de las proximas etapas. Estas estrategias no solo se consideran fundamentales para
el éxito de las metas planteadas, sino también para fomentar la participacién activa y el compromiso de todos
los miembros del equipo en las futuras planeaciones.

El equipo expreso un fuerte sentido de motivacion, destacando la importancia de la colaboracion en el disefio
y ejecucion de las actividades, y se comprometieron a ser parte integral de las siguientes fases de
planificacién, asegurando asi la continuidad y éxito de las actividades.

La jornada de planeacion se cerr6 con un acuerdo de seguimiento, con el objetivo de revisar periédicamente
el avance de las actividades enfocadas hacia la positividad de todos los grupos y realizar ajustes si fuera
necesario, garantizando la alineacion con los objetivos estratégicos definidos para el afio 2025.

Con lo expuesto, a continuacion se plantean las propuestas y estrategias que surgieron luego de la actividad:

¢ QUE IDENTIFICO?

¢ QUE ESTRATEGIA PROPONE PARA
MEJORAR/CONCLUSION

BASE No. 1

1.  Migrantes por grupo poblacional y ciudad
nacional.
Mayor % en las ciudades de San José de Cucuta y Armenia de
HSH, mientras que en Bogota e Ibagué presentan un % inferior
a estas. Los mayores % se presentaron en Armenia, Pereira,
Cucuta y Bogota.

2. Positividad en migrantes nacional.
Mayor % de positividad en la ciudad de Villavicencio en HSH,
seguido de Cartagena y Cali; mientras que los % mas altos en la
poblacién PID, se presentaron en Pereira y Clcuta.
Se evidencia mayor positividad de migrantes en Ibagué y Santa
Marta, seguido de Pereira, Cali y Bucaramanga.

BASE No. 1

Fomentar las jornadas en parques, en la mafiana, tarde y noche,
debido a que esta poblacion transita en estos horarios por su
trabajo como vendedores ambulantes, trabajadores sexuales,
comerciantes y adicionalmente son parte de la poblacién HSH.

Fomentar recorridos, hablando con los presidentes de las
comunas (JAL), realizando demanda inducida previamente a las
jornadas.
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TS presenta mayor % de positividad en Cartagena.

En los parques se evidencia la mayor positividad en Migrantes,
seguidos por los recorridos.

Entre Junio y Noviembre se evidencid positividad en Migrantes.

BASE No. 2

Comparando las poblaciones HSH, TS y trans, quienes tienen
mayor porcentaje en positividad con menor cantidad de pruebas
tomadas es la poblacion trans.

A nivel nacional evidenciamos que los HSH, son la poblacion con
alto porcentaje en positividad y en nuestro departamento la
primera, en relacion con pruebas-positividad.

Encontramos intermitencia en la positividad en poblacion TS a
nivel del &rea conurbada.

BASE No. 2

Aunque en el Quindio no se prioriza poblacion trans, podemos
identificar a qué ofra poblacion pertenecen, para realizar el
abordaje.

Promover la actividad de toma de pruebas y entrega de paquetes
de manera fija semanal en las saunas, debido al posible riesgo
circunstancial.

Continuar la captacion a través de redes sociales (Grinder,
Telegram, etc.).

Generar confianza en los usuarios, para que refieran poblacién
en riesgo que no quiere ser expuesta socialmente.

Lograr vinculacion a través de colectivos y lideres OSIGD.
Articulacion con defensoria, para facilitar rutas de atencion y
tramites administrativos, debido a posible persecucion,
discriminacién y estatus migratorio.

Compartir informacion continua sobre los servicios.

Realizar recorridos en los que se identifiquen sitios nuevos
clandestinos de trabajo sexual (abril).

Interpride y articulacién en el mes del pride en municipios.

BASE No. 3

1. Motivacion a realizarse la prueba, personas con
diagnostico confirmado, Nacional.
Aproximadamente un 40% de los casos fue motivado por un lider
de Sociedad Civil, seguido por un promedio del 20% motivado
por decision propia y asistencia a jornadas educativas.

El autotest positivo es la mejor motivacion a realizarse la prueba
para reconocer positividad.

La poblacion HSH es la méas representativa dentro de las
personas diagnosticadas sin importar el rango de edad.

El rango de edad donde podemos encontrar todas las
poblaciones con positividad es de 24 a 33 afios.

BASE No. 3

En contraste con los datos suministrados a nivel del Quindio,
podriamos concluir que hace falta fortalecer el relacionamiento
con los lideres de la sociedad civil, adicional a esto en Armenia,
los liderazgos no son muy visibles, o son conflictivos lo cual limita
la participacion.

Continuar ofreciendo el servicio de autotest, priorizando
poblacion clave con mayor vulnerabilidad, como es el caso de
los HSH, que dudan en hacerse la prueba por confidencialidad.

Seguir apostando por apps de encuentros casuales, ya que es
donde mas se encuentran los usuarios de la poblacion HSH, se
puede incluir una guia para acceso a los servicios.

El rango de edad de 24 a 33 afios, nos da una guia para enfocar
los esfuerzos en espacios, aplicaciones, empresas que
frecuentan, asi como, las actividades que realizan, las personas
de este rango de edad.

BASE No. 4

De acuerdo a la implementacién del proyecto en Armenia y
basado en la experiencia personal de algunos lideres, se

BASE No. 4




;m eterritorio .

Empresa Nacional Promotora del Desarrollo Territorial SA.

§ Proyecto VIH/SIDA

INFORME DE ACTIVIDADES

considera que la positividad podria estar invisibilizada en otras
poblaciones que no se quieren identificar como HSH, es decir en
poblacion heterosexual, hetero confundida, hetero curiosa,
heteroflexible. Pues no se identifican dentro de las poblaciones
a riesgo, por sus practicas sexuales. Los diagnésticos previos
pueden obedecer a personas que no aceptan su diagnostico y
quieren seguir intentando con méas pruebas.

El aumento de diagndstico entre junio y septiembre, se debe a la
intensificacion de jornadas y actividades en estos meses,
adicionalmente por temporada de alto flujo turistico.

Fortalecimiento del esquema de educacion antes de realizar la
prueba, teniendo en cuenta la aclaracion de que el diagnéstico
€s cronico asi su carga viral sea indetectable.

Persuadir al usuario informéandole que el insumo utilizado no
debe ser aplicado en vano, ya que a través de una base de datos
se sabra que ya fue diagnosticado.

BASE No. 5
Siendo Armenia una ciudad pequefia, se evidencia segln las
graficas que estamos a la par en cumplimiento de metas con
ciudades como Medellin, Manizales, Pereira, con un porcentaje
mayor al 90% en poblaciones como HSHy TS.

A pesar de las barreras en los tramites administrativos para la
firma de convenios, el municipio se ha comprometido con el
cumplimiento de la meta.

BASE No. 5
Reuniones mensuales con la contrapartida, para identificar
situaciones que son importantes para la toma de decisiones y
articulacion.

Que los tiempos de entrega de los formatos al auxiliar de
monitoreo y que este cargue de manera diaria.

Buscar poblacién PID en fundaciones que no solo son ex PID si
no tiene otras practicas de riesgo como HSH o TS.

Con el fin de no cruzarnos con la poblacién TS, retomar los
municipios.

erritorio
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REPORTE DE ABORDAJE DIRECTO PARA LAS PRUEBAS RAPIDAS DE VIH Y LA ENTREGA DE
PAQUETES DEFINIDOS DE SERVICIOS

Convenio No. 2230106

Red Salud Armenia ESE

Armenia, Quindio

Informe del abordaje directo de los grupos poblacionales priorizados

Periodo reportado: 01 al 31 de enero de 2025

14 de febrero de 2025
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1. REPORTE DEL ABORDAJE DIRECTO

1.1. Personas alcanzadas con paquetes de servicios y pruebas de VIH

A partir de los datos registrados en el SISCO-SSR, durante el periodo del 01 al 31 de enero, se logré beneficiar
417 usuarios dentro de las actividades de promocion y prevencion, los cuales se distribuyen de la siguiente
manera: Hombres que tienen sexo con hombres 226 usuarios, trabajadoras y trabajadores sexuales 85
personas que se inyectan drogas 63 y migrantes venezolanos 43.

En cuanto a tamizajes Unicos en las cuatro poblaciones priorizadas, se tiene que, para el mes de enero, se
beneficié a 382 personas en su totalidad, hombres que tienen sexo con hombres 204 con un porcentaje del
92%, Trabajadoras y trabajadores sexuales 83 con un porcentaje del 97%, personas que se inyectan drogas
52 con un porcentaje del 141% y migrantes venezolanos 43 con un porcentaje del 67%; para un porcentaje total
de 93% sobre la meta mensual.

Esta informacion fue corroborada mediante supervisiones de manera semanal y en el cierre mensual de la
plataforma SISCO-SRR, en el cual se realizé el acompafiamiento por parte de la monitora de ENTerritorio.

Tabla 1. Cumplimiento en metas de entrega de paquetes de servicios por poblacién clave

Grupo clave Meta Mes Personas Meta Mes Personas Casos confirmados de
paquetes de alcanzadas pruebas VIH alcanzadas VIH
servicios (Unicas) con Unicas con
paquetes de pruebas de VIH
servicios
HSH 250 226 222 204 2
TS 102 85 86 83 0
PID 40 63 37 52 1
MIGRANTES 68 43 64 43 0
TOTAL 460 417 409 382 3

Fuente: SISCO-SSR (con corte a 31/01/2025)
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Metas anual

PERSONAS UNICAS CON PAQUETES - SISCO SSR Dobl Registrado en SISCO
RECEIO_PACLETESI T | Paguetes Pruebas Paguetes Pruebas
Duplicada Mo |4 HSH 2.247 1932 226 204
TRANS 0 0 HREF! #REF!
= 15 1z ) IBS lBG Ingrese lns metas anuales por
HSH 15 INW PID Total general INM 740 704 [ 4 poblacion para pruebas
226 85 43 63 417 PID 35 292 63 52 paquetes segin el convenio
TOTAL 4.424 3.926 [ 382
Actividad Valor  Jtal maximo apag  Total pagado | Ivalo " b
Paquete $ 33760 )¢ 143354240 [ ¢ 14.077.920 bt sr: p :5:;:::;:"0 A
Prugba $ 36560 | ¢ 1435560 [ $  13.965.920 e
Plan de desembolsos
Desembolsos PagoFijo Total Total Total a Pagar Observaciones
mensual Paquetes Pruebas
enero $4.698.747 417 /2 32742587
febrera $ -
marzo $
abril $
mayo $
PERSONAS UNICAS CON PRUEBAS - SISCO SSR iurio $
Duplicada e julio $
YR VH agosto $
septiembre $
- actubre $
Mes & noviembre $
Revisan y aprueban el presente informe:
Elaboré Reviso y Aprob6
Nombre Gestor: Amanda Patricia Molina Estrada
I w n
<1 \ Cl
RIS

+~

T endo Anke Cave

CC: 29126577

Nombre Monitor: Stephanie Lépez Granada

Nombre del Coordinador
Brenda Alexandra Ante Rave
CC: 1094926045

CC: 1039450685
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