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A j u s t e  a  f i c h a s  t é c n i c a s  y  m e t o d o l o g í a  d e  r e p o r t e  
a  S E G P L A N  



Programación Metas Poblacionales

Nº Meta Unidad

de 

medida 

Tipo de 

meta

Frecuencia 

/Periodici

dad

Fuente

7 Vincular el 100% de las personas identificadas por el sector salud, con 

enfoque poblacional, diferencial, de curso de vida, de acuerdo a los 

distintos grupos: etnia, género, orientaciones e identidades diversas y 

por condiciones o situaciones, a las acciones individuales, colectivas y 

poblacionales de la oferta de salud.

Porcentaje Constante
Mensual GESI 2023 /Sisco SSR

8 Vincular el 100% de la población migrante internacional identificada a 

través de los entornos cuidadores a las acciones colectivas e 

individuales del sector salud.
Porcentaje Constante

Semestral 
SALUDATA

9 Mantener en funcionamiento los 20 Servicios amigables en salud para 

las mujeres en sus diversidades.
Número Constante Mensual GESI / SEGPLAN

10 Vincular 48.000 personas con discapacidad, sus familias a la 

estrategia de Rehabilitación Basada en Comunidad (RBC) y 32.000 

personas cuidadoras de personas con discapacidad con enfoque 

diferencial y territorial.

Número Suma Anual SEGPLAN 

11 Vincular el 100% de personas que realizan y están vinculadas con las 

actividades sexuales pagadas identificadas en fuentes de información 

disponibles, a las acciones individuales y colectivas del sector salud.
Porcentaje Constante Mensual GESI /SISCOSSR

12 Vincular el 100% de población identificada en fuentes de información 

disponibles, en situación de habitanza de y en calle o en riesgo de 

estarlo, a las acciones individuales y colectivas del sector salud.
Porcentaje Constante Semestral GESI

13 Vincular el 100% de la población de los sectores sociales LGBTI Q+ 

identificadas en fuentes de información disponibles, a las acciones 

individuales y colectivas del sector salud, las cuales incluirán el 

acompañamiento para el tránsito y transformaciones corporales de 

personas transgénero.

Porcentaje Constante
Semestral GESI /SISCOSSR



Programación Metas Poblacionales

N

º

Meta Unidad de 

medida 

Tipo de 

meta

Frecuenci

a 

/Periodic

idad

Fuente

14 Vincular el 100% de la población de los Pueblos Indígenas, 

Comunidades Negras, Afrocolombianas, Raizales, 

Palenqueros y el Pueblo Rrom identificadas en fuentes de 

información disponibles, a las acciones diferenciales 

individuales y colectivas del sector salud, desde el 

reconocimiento de los Sistemas Propios de Salud e 

Interculturales, así como los conocimientos y prácticas de 

las comunidades étnicas frente al cuidado y preservación de 

la vida y la salud.

Porcentaje Constante

Mensual GESI

15 Vincular el 100% de la población rural y campesina del D.C., 

identificada en fuentes de información disponibles, a las 

acciones colectivas e individuales del sector salud.
Porcentaje Constante

Semestral

GESI

16 Vincular el 100% de las personas mayores identificadas en 

fuentes de información disponibles, a las acciones 

individuales y colectivas del sector salud.
Porcentaje Constante

Mensual 

Línea base 2023 

PPSEV



Programación actividades de Metas 

PoblacionalesNº Actividad Unidad

de 

medida 

Tipo de 

meta

Frecuencia 

/Periodici

dad

Fuente

7.1 Orientar técnica y metodológicamente la incorporación de los 

enfoques diferencial, por momentos de curso de vida, género, 

orientaciones e identidades diversas y por condiciones o 

situaciones, en las acciones individuales, colectivas y poblacionales 

de la oferta de salud.

GESI 2023 /Sisco SSR 

2023

8.1 Desarrollar acciones colectivas de educación en salud pública, 

promoción de la salud y prevención de la enfermedad, gestión del 

riesgo en salud y activación de rutas sectoriales e intersectoriales en 

población migrante internacional.

Número 

(población) 
Suma Semestral SALUDATA

9.1 Acciones colectivas de pedagogía en salud para la garantía de la 

salud y el derecho a una vida libre de violencias para las mujeres en 

sus diversidades.

Número 

(Acciones)
Suma

Mensual GESI / SEGPLAN

9.2 Mantener en funcionamiento 20 servicios amigables en salud para 

las mujeres en sus diversidades.

Número 

( servicios) 
Constante

Mensual SEGPLAN

10.1 Estrategia Red de salud y cuidado colectivo de rehabilitación basada 

en Comunidad -RBC- para Personas con Discapacidad y con 

afectaciones psicosociales y sus familias.

Número

(personas)
Suma

Anual GESI /SISCOSSR

10.2 Estrategia Red de salud y soporte social de rehabilitación basada en 

comunidad -RBC- para Personas Cuidadoras de Personas con 

Discapacidad.

Número

(personas)
Suma

Anual GESI

11.1 Desarrollar acciones diferenciales de gestión del riesgo en salud 

para personas que realizan actividades sexuales pagadas y están 

vinculadas a la realización de la actividad.

Número

(personas) 
Suma Semestral GESI /SISCOSSR



Programación actividades de Metas 

Poblacionales
Nº Actividad Unidad

de 

medida 

Tipo de 

meta

Frecuencia 

/Periodici

dad

Fuente

12.1 Desarrollar acciones colectivas de educación en salud 

pública, promoción de la salud y prevención de la 

enfermedad, gestión del riesgo en salud y activación de 

rutas sectoriales e intersectoriales en población en 

situación de Habitabilidad de calle.

Número

(Población)
Suma

Semestral GESI 2023 /Sisco SSR

13.1 Desarrollar acciones diferenciales de gestión del riesgo en 

salud para personas de los sectores LGBTI.

Número

(personas) 
Suma

Semestral 
SALUDATA

14.1 Desarrollar acciones diferenciales en salud que fortalezcan 

las prácticas de cuidado enmarcada desde la de salud 

propia e intercultural.

Sumatoria Constante Mensual GESI / SEGPLAN

15.1 Desarrollar acciones colectivas de gestión del riesgo en 

salud en población campesina y rural.

Número 

(Población)
Constante

Semestral SEGPLAN 

16.1 Acciones de gestión de salud pública y colectivas para las 

personas Mayores.

Acciones

(Numero) 
Suma

Mensual GESI /SISCOSSR

16.2 Instituciones de atención integral a personas mayores, con 

acciones de intervenciones colectivas en salud pública.

Porcentaje

instituciones) 
Instituciones

Mensual  GESI



Comparativo
Nº 

META

Unidad Medida Meta Unidad medida 

Actividad

Tipo de Meta –

META 

Tipo de meta -

ACTIVIDAD

Frecuencia / 

periodicidad

META 

Frecuencia / 

periodicidad

ACTIVIDAD 

7 Porcentaje Constante Mensual

8 Porcentaje Número Constante Suma Semestral Semestral 

9 Número Número

Número

Constante Suma

Constante

Mensual Mensual

Mensual

10 Número Número

Número

Suma Suma

Suma

Anual Anual

Anual

11 Porcentaje Número Constante Suma Mensual Semestral 

12 Porcentaje Número Constante Suma Semestral Semestral 

13 Porcentaje Número Constante Suma Semestral Semestral 

14 Porcentaje Sumatoria Constante Constante Mensual Mensual

15 Porcentaje Número Constante Constante Semestral Semestral 

16 Porcentaje Porcentaje Constante Instituciones Mensual Mensual 



Desagregación Geográfica 

Meta 7: Distrital

Actividad 7.1 : Distrital 

Meta 12: Localidad

Actividad 12.1: Localidad

Meta 11: Territorio/ urbano

Actividad 11.1 : Territorio/ urbano

Meta 8: Localidad

Actividad 8.1 : Localidad

Meta 9: Localidad

Actividad 9.1: Distrital

Actividad 9.2. Distrital 

Meta 10: Por territorio (Distrital / Local) - (rural 

- urbano)

Actividad 10.1: Por territorio (Distrital / Local) -

(rural - urbano)

Actividad 10.2: Por territorio (Localidad) - rural 

- urbano

Meta 13: Territorio/ urbano

Actividad 13.1: Territorio/ urbano

Meta 14: Por territorio (Localidad) - rural – urbano

Actividad 14.1: Por territorio (Localidad) - rural -

urbano

Meta 15: Localidad

Actividad 15.1 : Localidad

Meta 16: Territorio/ urbano/ rural

Actividad 16.1: Territorio/ urbano/ rural

Actividad 16.2: Territorio/ urbano/ rural



Desagregación 

Poblacional 
Meta 7:  Grupos 

Poblacionales 

Meta 12: 

Habitante de calle

carretera

etnia

Sexo

Curso de vida

Localidad

Meta 11: 

Curso de vida.

Sexo

Situación y/o condición de vida ( 

Realiza actividades sexuales 

pagadas)

Meta 8: 

Población extranjera

Sexo

Curso de vida

Localidad

Meta 9: 

Sexo

Curso de vida 

Meta 10:

Persona con Discapacidad

Persona cuidadora de Persona con 

Discapacidad

Sexo

Género

LGBTI

Curso de vida

Categoría de Discapacidad

Etnias (Indígenas, afro, Rrom)

Migrantes

Habitanza en calle

Población campesina

Meta 13: 

Curso de vida.

Sexo asignado al nacer_ orientación 

sexual_ identidad de genero

Situación y/o condición de vida Meta 14: 

Persona con Discapacidad

Sexo

Género

LGBTI

Curso de vida

Categoría de Discapacidad

Migrantes

Habitanza en calle

Población campesina

Meta 15: 

Población extranjera

Sexo

Curso de vida

Localidad

Meta 16: 

Curso de vida.

diferencial- LGBTI, Actividades sexuales 

pagadas, Etnias/indigena, Room, 

afrocolombiana, rural campesina, 

habitabilidad en calle, personas víctimas, 

personas mayores con discapacidad.

Género.



Conclusiones

1. Se presentan diferencias entre la programación de Metas y Actividades en relación a unidad de medida, tipo de 
meta, frecuencia/periodicidad

2. Los indicadores deben medir lo planteado en la meta y no se permiten cambios en el proyecto.

3. Las unidades de medida deben estar acordes al planteamiento de la Meta o Actividad . Algunas son acciones y  
definen la unidad de medida como número (?) y se reportan por personas.  

4. Se deben revisar la fuente de la información que soporta el indicador, la meta y la actividad. La mayoría definió
GESI y esta haciendo uso de tableros de control no reconocidos como fuente oficial y sujetos a procedimientos de
control del dato y tampoco indicados en las fichas del indicadores. También se plateó que SEGPLAN es una fuente
lo cual es incorrecto, ya que esta herramienta es a la cual se le reporta.

5. Se debe definir según tipo de meta (Suma o Constante) si el reporte es de personas, acciones o instituciones 
según sea el caso de nuevas en cada mes, o, se está reportando la misma población, acción o institución de los 
meses anteriores. 

6. La descripción de avances y resultados debe dar cuenta de la definición, formula, periodicidad, desagregación 
poblacional establecida en la ficha del indicador. 

7. La ficha del indicador en los casos que corresponda, debe indicar que las acciones individuales a reportar, son las 
de alta externalidad del PSPIC.

8. La parametrización de los reportes locales debe estar en coherencia con la meta, actividad y las variables 
dispuestas en el indicador 



Gracias


