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FECHA DE LA ASISTENCIA: 6/03/2026

INFORMACION GENERAL
Medio de Asistencia Técnica:
XCampo Virtual OOficina
DEPENDENCIA O ENTIDAD QUE BRINDA LA ASISTENCIA: SECRETARIA DE SALUD
CUNDINAMARCA
DIRECCION O AREA RESPONSABLE: SALUD PUBLICA, SEXUALIDAD, DERECHOS SEXUALES
DERECHOS REPRODUCTIVOS
FUNCIONARIO O CONTRATISTA FACILITADOR
Cargo: Profesional Universitario
SS-CD-PSP-508-2026

Correo electrénico institucional: Teléfono: 3153899171
Nicholle.lozano@cundinamarca.gov.co

DATOS GENERALES DEL BENEFICIARIO
(Solicitante o uno de los beneficiarios)
Grupo de interés asistido: Dependencia Sector Descentralizado

Nombres y apellidos: Nicholle Tatiana Lozano Medina

Nombre del beneficiario: Puesto de Salud de | Correo electronico:
Guataqui - Lyda Caviedes — Jefe PS psguataqui@esehospitaldegirardot.gov.c
0

Municipio donde se realizd la Asistencia Técnica: Guataqui

NUmero total de beneficiarios: 1
TEMA DE LA ASISTENCIA TECNICA
TEMA N° 210: FORTALECER LINEAMIENTOS EN DERECHOS SEXUALES Y REPRODUCTIVOS.

Actividad N° 3 de la meta producto N° 110 del Plan de Desarrollo Departamental
“Gobernando Mdas Que Un Plan 2024-2028"; “Asistir técnicamente a los actores del sistema
de salud de los 116 municipios del Departamento en Derechos Sexuales y Derechos
Reproductivos".

1. Lineamiento de la Politica de Educacién Sexual para el ejercicio de los Derechos
Sexuales y Derechos Reproductivos, con énfasis en la promociéon de la igualdad de
género, prevencion de violencias por razones de sexo y género y del embarazo en la
ninez y la adolescencia.

2. Orientaciones generales para la implementacion de acciones de informacion,
educacion y comunicacion en salud, con énfasis en salud sexual y reproductiva desde



mailto:Nicholle.lozano@cundinamarca.gov.co
mailto:psguataqui@esehospitaldegirardot.gov.co
mailto:psguataqui@esehospitaldegirardot.gov.co

Codigo: M-AT-FR-003

; ., ASISTENCIA TECNICA
% Gobernacion . ———
% Cundinamarca

Informe de Asistencia Técnica |Fecha de Aprobacion: 19/11/2024

las intervenciones colectivas en el marco de la Ruta Integral de Atencidn para la
Promocién y el Mantenimiento de la Salud - RIA PYMS.

TEMA N° 213: FORTALECIMIENTO DE LOS LINEAMIENTOS PARA LA PREVENCION DE EMBARAZOS
EN ADOLESCENTES

Actividad N° 1 de la meta producto N° 115 del Plan de Desarrollo Departamental
“Gobernando Mds Que Un Plan 2024-2028". “Asistir técnicamente a los 116 municipios en el
programa “piensa y actia positivamente” enfocado en la prevencion de embarazo en
adolescentes entre los 10 y los 19 anos”.

1. Ruta Integral de Atfencion para la Promocién y Mantenimiento de la Salud e
implementacién de intervenciones individuales y colectivas de promocion de los
Derechos Sexuales y Derechos Reproductivos en el entorno educativo vy
comunitario.

2. Lineamiento de Atfencion en Salud Sexual y Reproductiva para Ninos, Ninas y
Adolescentes con prioridad en acciones en interrupciéon voluntaria del embarazo
(IVE) y oferta de servicios en el marco de las intervenciones individuales por curso
de vida; con énfasis en la promocidén de los servicios amigables para adolescentes
y jovenes.

3. Protocolo y ruta de atencién en salud a victimas de violencias por razones de sexo
y género, con énfasis en Violencia Sexual y ataques con agentes quimicos.

4. Implementacién de la Estrategia “Piensa y ActUa Positivamente” enfocada en la
prevencion del embarazo en la ninez y la adolescencia, entre los 10 y 19 anos.
OBJETIVO DE LA ASISTENCIA TECNICA

TEMA N° 210: Realizar desarrollo de capacidades técnicas al talento humano en salud en
Derechos Sexuales y Derechos Reproductivos; con énfasis en Promocién de la Igualdad de
Género, prevencion de las violencias por razones de sexo y género y erradicacion del
embarazo en la ninez y reduccion del embarazo en la adolescencia; con enfoque
comunitario, intercultural, de género y de derechos, en aras de Disminuir en un punto
porcentual la razdén de mortalidad materna por cada 100.000 nacidos vivos en el
Departamento de Cundinamarca.

TEMA N° 213: Realizar desarrollo de capacidades técnicas al talento humano en salud en
intervenciones individuales y colectivas, interrupciéon voluntaria del embarazo (IVE), oferta
de servicios en salud sexual y reproductiva desde el modelo de servicios amigables para
adolescentes y jovenes, atencidn integral a victimas de violencias por razones de sexo y
género (Violencia Sexual y ataques con agentes quimicos), implementacion de estrategias
para la prevencién del embarazo en la ninez y la adolescencia en poblacién de 10 a 19
anos en el marco de la Estrategia “Piensa y Actua Positivamente™; con enfoque
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comunitario, intercultural, de género y de derechos, en aras de Disminuir en 0,5 puntos
porcentuadles la tasa de fecundidad en adolescentes de 10 a 19 por cada 1.000 mujeres en
el departamento de Cundinamarca.
ACTIVIDADES REALIZADAS

Se inicia la asistencia técnica en compania de funcionarios institucionales de la IPS
PUESTO DE SALUD DE GUATAQUI indicando el objeto de la asistencia (referido en apartado
superior del informe), asi mismo se indica que se hard uso de formatos institucionales de Ia
Secretaria de Salud de Cundinamarca (Informe de asistencia técnica, Encuesta de
satisfaccién, Control de asistencia, entre otros) para el registro de la informacion
suministrada por los funcionarios de la enfidad objeto de visita. Se desarrolla las
tematicas establecidas de la siguiente manera:

Socializacion de las metas propuestas en El Plan Departamental De Desarrollo “Gobernando
Mds Que Un Plan 2024-2028", las cuales son el punto base para las acciones por cada
enfidad de salud y/o responsable de la gobernanza en su territorio.

N Ao Linea valor . L
Meta de resultado Linea base Fuente de informacion
base esperado
Disminuir en un punto porcentual la Secretaria de salud -
razon de mortalidad materna por cada Componente
31,5p 2023 30,5

100000 nacidos wivos en el Sexualidad, derechos
departamento de Cundinamarca. sexuales y reproductivos

Implementar en los 116 municipios el Plan de
55D12 Aceleracion para la Reduccion de la mortalidad |0 116
materna - PARE.

Asistir técnicamente a los actores del sistema de salud

S5D13 de los 116 municipios del departamento en Derechos |0 116

Sexuales y Reproductivos.

INSTRUMENTO DE DIAGNOSTICO DEL COMPONENTE DE SEXUALIDAD DERECHOS SEXUALES Y
DERECHOS REPRODUCTIVOS - SSR DE ADOLESCENTES Y JOVENES Y ABORDAJE INTEGRAL DE
VIOLENCIAS POR RAZONES DE SEXO Y GENERO

Se realiza aplicacion del instrumento de diagndstico del componente de sexualidad
derechos sexuales y derechos reproductivos - SSR de adolescentes y jévenes y abordaje
integral de violencias por razones de sexo y género; en aras de identificar las necesidades
de apoyo de Asistencia Técnica para la IPS.

Se readliza cierre de la asistencia generando recomendaciones para el plan de
mejoramiento del proceso en Institucion prestadora de servicios de salud en
acompanamiento con la direccion territorial, adicionalmente se reitera sobre el
acompanamiento desde la Direccidon de Salud Publica, Componente de Sexualidad,
Derechos Sexuales y Derechos Reproductivos.
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Sistema de Calificacion por Cumplimiento Técnico

Ponderacion Clasificacion Interpretacion Técnica
Cumplimiento integral, evidencia sdélida, sin
>95% oy
brechas criticas.
85% - 94.9% ADECUADO Cumple en lo esenogl, brechas menores
corregibles.
ACEPTABLE CON Cumplimiento parcial, requiere plan de
70% - 84,9% MEJORAS mejora formal.
50% - 69.9% DEFICIENTE Brechas 5|gn|f|coT|vgs que afectan la
gestion.
<50% _ Incumplimiento estructural, riesgo sanitario.

El Puntaje total obtenido en el Instrumento de Diagndstico del Componente de Sexualidad,
Derechos Sexuales y Derechos Reproductivos - SSR de adolescentes y jovenes y Abordaje
Integral de Violencias por Razones de Sexo y Género, es clasificado como DEFICIENTE. Se
generan recomendaciones contenidas en el plan de mejoramiento en el contenido de
este informe.

CRITERIO PUNTAJE PORCENTAJE
MODELO DE SERVICIOS DE SALUD
AMIGABLES PARA  ADOLESCENTES Y 0 0%

JOVENES
3280 DE 2018 RIAPYMS CON ENFASIS EN SSR
ESTRATEGIA  INTERSECTORIAL PARA LA

PROMOCION DE LA SALUD Y CUIDADO 38,5 79%
MENSTRUAL Y ATENCIONES EN SALUD DE
INFANCIA Y ADOLESCENCIA

LINEAMIENTO PARA LA GARANTIA DE LOS
DSDR Y LA ATENCION INTEGRAL A NNA EN
CUNDINAMARCA

(CIRCULAR 104 DEL 2023)

LINEAMIENTOS PARA  GARANTIZAR  EL 4 67%
DERECHO A LA INFORMACION,
PARTICIPACION EN LA TOMA DE DECISIONES
EN SALUD Y EL EJERCICIO DE LA AUTONOMIA
PROGRESIVA Y CONTEXTUAL DE NNA A
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TRAVES DEL ASENTIMIENTO Y EL PROCESO DE
CONSENTIMIENTO INFORMADO
(RESOLUCION 309 DE 2025)

ABORDAJE INTEGRAL DE VRSG 6,5 31%

TOTAL 49 60%

Con base en el instrumento de diagndstico aplicado el 26 de febrero de 2026 al Puesto de
Salud de Guataqui (Cundinamarca), se realizé una valoracion cuanticualitativa del
componente de Sexualidad, Derechos Sexuales y Derechos Reproductivos (SSR) en
adolescentes y del abordaje integral de las violencias por razones de sexo y género (VRSG).
El andlisis evidencia un resultado global de cumplimiento del 67,07%, lo que ubica a la
institucion en la categoria “Deficiente” segun la escala del instrumento (50%—69,9%), lo cual
indica la existencia de brechas significativas en la gestién institucional que requieren
fortalecimiento mediante acciones de mejora estructurales, operativas y de articulaciéon
intersectorial.

Desde el punto de vista cuantitativo, el instrumento consolidé una puntuacién total de 55
puntos sobre un mdximo de 82 puntos posibles, reflejando avances parciales en algunos
componentes evaluados, especialmente en procesos de vigilancia en salud publica y
notificacion de eventos, donde se evidencia cumplimiento en aspectos como el registro
de eventos asociados a violencias (evento 875), la notificacion al sistema SIVIGILA vy la
realizacion de busqueda activa institucional, asi como la coordinaciéon sectorial para el
reporte de casos y la existencia de agendas de comités o espacios institucionales
relacionados con el seguimiento de eventos de violencia. Estos elementos representan
fortalezas del sistema institucional, pues evidencian que el puesto de salud mantiene
mecanismos bdsicos de reporte epidemioldgico y articulacion con el sistema de vigilancia,
lo cual es fundamental para la deteccidn y gestion de casos en el territorio.

No obstante, desde la perspectiva cudlitativa, el diagndstico evidencia limitaciones
importantes en la implementacion integral del modelo de atencién para SSR en
adolescentes y para el abordaje de violencias basadas en género, particularmente en los
componentes de atenciéon clinica integral, rutas de atencidén y seguimiento de casos. En
varios criterios evaluados relacionados con profilaxis, atencion en salud mental,
seguimiento ambulatorio, formulacién de planes de seguimiento y articulacién con
entidades de proteccion, el resultado se reporta como *sin casos”, lo cual sugiere dos
posibles escenarios: por una parte, baja identificacion o registro de situaciones de violencia
o riesgo en la poblacion atendida, y por otra, limitaciones en la capacidad institucional
para activar plenamente la ruta de atencidén integral cuando estos eventos ocurren. Esta
situacion puede reflejar subregistro, debilidades en la deteccidon temprana o baja
demanda institucional por parte de la comunidad, aspectos que deben ser analizados en
el marco de la gestion territorial de la salud publica.
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Asimismo, el diagndstico sugiere que el puesto de salud presenta niveles incipientes de
estructuraciéon en estrategias preventivas y de promocion de derechos sexuales vy
reproductivos dirigidas a adolescentes, asi como oportunidades de mejora en la
estandarizacion de protocolos clinicos, capacitacion del talento humano y consolidacion
de redes de atencidon intersectorial con entidades como comisarias de familia, ICBF,
instifuciones educativas y autoridades locales. La ausencia de evidencia en varios de los
criterios evaluados también indica la necesidad de fortalecer los procesos de
documentacién, tfrazabilidad de la atencidn y sistematizacién de la informaciéon, elementos
fundamentales para garantizar la continuidad del cuidado y la adecuada gestion de los
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PLAN DE MEJORAMIENTO
INSTITUCION: PUESTO DE SALUD GUATAQUI
RESPONSABLES: LYDA CAVIEDES
FECHA: 6.03.2026
c 5 dquirid | Fecha d limiento Compromiso adquirido en nombre
Criterio Intervencién Descripcién ompromize adquirido por la = cumplimie de la Pricridad por el profezional

entidad

(DD/MM/AAAA)

que realiza la Visita

Columna B del Columna C del

itern

Tareas, actividades o acciones
especificas para dar

Segun la necesidad para
dar cumplimiento al item

Compromisos por parte del
referente asignado como parte del

Instrumento Instrumento . ; (inmediato o siguiente proceso de csesoria y
cumplimiento al tem . R
wisita) acompafamiento
*Parametrizar HC de ruta de
RUTA INTEGRAL DE .. atencién de promocion y
X Atencién en Salud P
ATEMCION DE R . . mantenimiente de la salud en
- para Infancia (da 11 *5Se redliza valoracion de antecedentes |, . . .

PROMOCION Y afos) Inecoléaicos v menarauia en nifds. infancia v agregar la valoracion Inmediate

MANTENIMIENTO DE LA e gicesy d " | de antecentes ginecologicos y
AMAMNESIS . "

SALUD menarquias en las atencion de

nifias
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RUTA INTEGRAL DE
ATENCION DE
PROMOCCION Y

MANTENIMIENTO DE LA

SALUD

Atencion en Salud
para Infancia (6a 11
arnos)

PLAM DE CUIDADO -
EDUCACION EN SALUD
(Individual, Familiar y
Grupal)

*5Se realiza derivacion a sesiones de

a:
“Padres, madres o familiares que no
cuentan con los conocimientas necesarios
o no se sienten preparados para

adelescencia pese a la informacidn
recibida en la consulta y la educacién
grupal.

*Padres. madres o familiares que requieran
claridad sobre su responsabilidad en el
cuidado, en el acompafamiento y/o la

proteccién del nifio e implementar

protectores.

educacién individual para la salud dirigida

acompanar a los nifios en su transicion a la

medidas para garantizar entornos seguros |

*Parametrizar HC de ruta de
atencién de promocion y
mantenimiento de la salud en
infancia y agregar derivaciones
de sesiones de educacion para
padres, familiares o cuidadores
frente a $5R v/o la transicion a
la adolescencia

Inmediato

RUTA INTEGRAL DE
ATENCION DE
PROMOCCION Y
MANTENIMIENTO DE LA
SALUD

Atencion en Salud
para Infancia (6a 11
arnos)

PLAM DE CUIDADO -
EDUCACION EN SALUD
(Individual, Familiar y
Grupal)

*Se redliza derivacion a educacién grupal
para la salud que incluye a la familia para

nifios v de sus padres o cuidadores:

el desarrollo de capacidades de las nifias y|

*Parametrizar HC de ruta de
atencién de promocion y
mantenimiento de la salud en
infancia y agregar derivaciones
de sesiones de educacién
grupal frente al desarrollo de
capacidades de NNA y de sus
cuidadores

Inmediato

RUTA INTEGRAL DE
ATENCION DE
PROMOCION Y
MANTENIMIENTO DE LA
SALUD

Atencion en Salud
para Adalescencia (12
a 17 afios)
ANAMMESIS

YIE TNOOgO SO0TE BT E[STCICTO OF 105
derechos sexuales y derechos
reprocluctivos y la vivencia de la
sexudlidad en sus diferentes componentes
y funciones (repreductive, afectivo, erétice
y comunicative-relacional] en condiciones
de libertad, equidad y dignidad. Es
importante indagar sobre: Crientacién
sexual, identidad de género. inicio de
relaciones sexuales, nimero de
compafieros sexuales, uso de métodes
anticonceptivos y proteccion contra

ITS/VIH: haciendo uso del Instrumento de
L A - L

*Parametrizar HC de ruta de
atencién de promocion y
mantenimiento de la salud en
adelescencia incluyendo
educacién en derechos

RUTA INTEGRAL DE
ATENCION DE
PROMOCION Y
MANTENIMIENTO DE LA
SALUD

Atencion en Salud
para Adelescencia (12
a 17 afios)
ANAMNESIS

*Se indaga sobre dificultades durante las
relaciones sexuales y experiencia del
placer [excitacion, lubricacion , orgasmo,
ereccion, eyaculacién, dolor] desde la
funcion erdtica de lo sexualidad.

Inmediato

sexuales y rperoductivos,
orientacion sexual, identidad

de genero, ITS, metodos
anticonceptives, dificultades
curante las relaciones sexuales

RUTA INTEGRAL DE
ATENCION DE
PROMOCION Y

Atencion en Salud
para Adolescencia (12

TS5E MOaga sobre Tomd O decBIones
alrededor de la sexualidad y la
reproduccion {autonomia, matemidad o

y experiencia, tomas de

Inmediato

deciones de la sexualidad y
reproduccion

MANTEMIMIENTO DE LA f: 1.7 afios) pcnelmidc:d planeada, interrupcion -
SALUD ANAMMNESIS voluntaria del embarazo) desde la funcion
rareacl ctie o e caw aliclael
RUTA \NTE(}RAL DE Atencisn en Salud *Se inclaga sobre conocimientos de
ATENCION DE

PROMOCION Y
MANTEMIMIENTO DE LA
SALUD

RUTA INTEGRAL DE
ATENCION DE
PROMOCION Y
MANTENIMIENTO DE LA
SALUD

para Adolescencia (12
a 17 afios)
ANAMMNESIS

Atencién en Salud
para Adolescencia (12
a 17 afios)
ANAMMESIS

fisiologia v anatomia de la sexualidad y la
repreduccion, conocimientos, creencias y
actitudes scbre relaciones sexuales,

de ejercer autoridad v poder que legitimen

anticoncepcian, ITS.

Inmediato

«Se redliza valoracion de practicas de
crianza de los cuidadores incluyendo la
indagacién sobre acciones corectivas
(castige corporal, viclencia fisica,
psicolégica. sexual, negligenciay
abandono). Se debe explorar la
posibilidad de gque adolescentes sean
testigos o victimas de actos violentas:
*Estar expuestos al enaltecimiento de
conductas violentas en los medios de
comunicacion.
“Que alinterior de la familia se den formas

“Parametrizar HC de ruta de
atencién de promeocion y
mantenimiento de la salud en
adolescencia e incluir la
valeracion de practicas de
crignza

Inmediato

Inmediato

RUTA INTEGRAL DE
ATENCION DE
PROMOCION Y
MANTENIMIENTO DE LA
SALUD

Atencién en Salud
para Adolescencia (12
a 17 afios)
EXAMEN FISICO

sobre la valoracion y examen de genitales.

*Se redliza examen fisico ginecolégico
haciendo uso de espejo de mano como
experiencia educativa y la explicacién

“Parametrizar HC de ruta de
atencién de promeocion y
mantenimiento de la salud en
adolescencia e incluir examen
fisico gineceologico haciendo
uso de espejo de mano como
experiencia educativa

Inmediato

CRITERIOS ¥
FROCEDIMIENTOS IPS

DIRECCIONAMIENTO
ESTRATEGICO

Acceso a los servicios de atencion infegral
a victimas de viclencias sexuales:
sImplementacion de estrategias de IEC
para la promocidn de una vida libre de
violencias, la prevencion de las viclencias
por razones de sexa y género, vy oferta de

*Disefiar e implementar
estrategias [EC sobre una vida
libre de violencias

servicios

Inmedicto
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CONCLUSIONES

Se cumplié con el objetivo de la Asistencia Técnica: OSI ONO
Observaciones:

Se readliza cierre de la asistencia generando recomendaciones para el plan de
mejoramiento del proceso en la entidad beneficiada; reiterando el acompanamiento
permanente y contfinuo desde el Componente de Sexualidad, Derechos Sexuales Y
Derechos Reproductivos para el seguimiento de los compromisos generados. La
informaciéon relacionada con los eventos de Interés en Salud PUblica corresponde a los
datos del total de nacidos vivos de la base actualizada de gestantes de la fuente DANE -
Estadisticas vitales, suministrada por la Subdireccién de Vigilancia en Salud Publica de la
Secretaria de Salud de Cundinamarca. Se recomienda revisar los datos y compararlos con
los demds sistemas y fuentes de informacion del municipio para el seguimiento oportuno de
los eventos de interés en salud publica correspondientes a Embarazo Infantil (10 a 14 anos)
y Embarazo en Adolescentes (15 a 19 anos) y Violencias de tipo sexual (evento 875). Por
Ultimo, se realiza diligenciamiento de encuesta de satisfaccion por parte de entidad
beneficiada de la asistencia técnica, con el fin de conocer el nivel de satisfacciéon y el
alcance en términos de oportunidad y demds aspectos considerados dentro del
instrumento definido por planeacion para el seguimiento de metas del PDD.
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https://v3.camscanner.com/user/download

DE 0 DEL Ct DE SEXUALIDAD DERECHOS SEXUALES Y DERECHOS REPRODUCTIVOS - SSR DE ADOLESCENTES Y ABORDAJE INTEGRAL DE VIOLENCIAS POR RAZONES DE SEXO Y GENERO
i
CARGO: Enfermera PS
REFERENTE ASIGNADO C{ Nicholle
TEMA: 1218. FORTALECER v BT 3 LA PREVENCION DE
‘OBSERVACION ( DESCRIBIR LA RESPUESTA S1 0 NO
NORMATIVIDAD CRITERIO INTERVENCION N frem S1(1)-No (0) A )
L2 1PS cuenta con modalidad para a atencion
amigables para adolescentes y jovenes 1| Unidades de Slud Amigablespara adolescentesy ovenes 0 o
Centro de Salud Amigable para adolescentesy jovenes
ralizacio s ycon|
2 |elementos estucturles, procesos e Instrumentos para ssegurar 1a atencion 0 o
confidenciaidad segin el modelo de SSAAI
s 195 brinda stencin oportuna, horaros de atencion acordes a fas actidades aue
5 |desomolan los adolescentes y jévenes, continudad de o process e intenvenciones . o
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~Cuenta con 6
5 |con profesionales interdisciplnaros para brindar consejefa vinculados . los servicios o o
Disposicion dl Talento Humano en Salud para la atencidn ensalud B
adolescentes y ovenes e realzan procesos de capactacén minimo de 24 horas para todo el personal de]
o | procesos de capact de 24 horas para todo el personal d . o
ESTRATEGIA +Se realiza valoracion clinica de_alteraclones menstruales, manejo de dolor severo)
PARALA anemia y otros problemas asociados; ademss de la conseleta indvidual X
7 d o 0,52 revisan HC de inay no cudentan con eta valoracien
PROMOCION DE LA SALUD (6a11af0s) referencia a otras especialidades, garantizando rutas claras de acceso desde los entornos] A Hedenina o cudent o vl
Y CUIDADO MENSTRUAL (hogar, escuela, comunidad, rabajo, nstituciones)
s o HC 1:nifa 1073518483 - 11 atos NO
s 1 B
“Se realiza valoracin de antecedentes de prictces de cranza y cuidado con énfasis en
10 | exposicén a vilencias y remision a ruta integral de atencién para fa poblaci en iesgo 1 s
3 .
ANAMNESIS
+Se realiza valoracion de 1a dindmica familar 3 través del familiograma (Anexo 6) para
indagar sobre capacidades y recursos personales y familares, incluyendo evaluacién el
11 |grado de satisaccion de Ia uncionalidad familar (Anexo 7); asf como del contexto social| 05 | Lo describen
condiciones de vida y Ias redes de apoyo scial y comunitaras de Ia famila, a través del
+se reaiza
Tanner (Anexo 10). e realia exploracian de a regén ano-gental para descartar sgnos de]
Atencion en Salud para nfancia (6 a 1 afos)
o) 12 |Vilenda sesual.Valoracicn de presencia d Criporauida e o ipospadia y vricoceleen] 05 |Lodescriven
 ifas intersexuales realizar valoracién integral y remisién para asesori)
5o brinda s o i
Atencion en Salud para nfancia (62 1 afos) " 8
e 13 [de crian protectorasy basadas en derechos, prevencién de violencis, promocion de I 1 s
100, bienestary crecimiento
Lo |75 reaia remision pra vacuna conta e virs el Papiloma Humano (VPH) a partr de o , N
“Pacres, madres o famillares que no cuentan con los conocimientos necesaros o no se]
sienten preparados para acompariar a los ifosen s ransicon a a adolescencia pese a
os)
sdual, Famitary | 15| *Pac ol cuicadol 1 si
Grupal) en el acompafamiento y/o 1a proteccion del nifto e implementar medidas para garantiza
entomos seguros  protectores.
“Nifos y/o familares que requieran mayor conocimiento sobre desarrolo psicosesual /o]
16 | e realiza denvacion a educacion grupal para la salud que inclye  la famila para ef . N
7 1 si
18 1 s
19 1 si
Atencion en Salud para nfancia (62 1 afos)
‘GESTION DELRIESGO DE LA SALUD SEXUALY REPRODUCTIVA, CON
p  matsimonto anti no pregunta directamente, pero por medio de preguntas
» [ femenina o el mattimonio nfantll 5 |como ¢ con quien vive?, con quien duerme?, determinan s|
pEe= nay matrimonio nfant
e — ” por pediar 6
21|y watamiento al identiicarse factores e iesgo o alguna ateracin en Ia valoracion de I 1 s
slud sexual.
» fosy i . 5, lo hacen en fsco y esta en estudio para pasaro a nota
RESOLUCION 309 DE 2025 medica como descipeion de a ecucacion que reaizan
el hombre y aparicén de vello pibico, axilr o en otros lugares el cuerpo en el caso de] o 1 A n s A
23 [ambos). Valoracién de antecedentes ginecolégicos (ateraclones en el cico menstrual 1 C 1t NIRO 16 AROS 1013126947 HC2: NIfA 15 AfoD)
19059905896
dismenorrea, metrorragia, amenorrea, olgomenorrea, pseudopolimenorea, sindrome]
premenstrual)
- Se realiza valoracion de antecedentes psicosociles (incuyendo diversas formas de]
24 |vilencia entr otas)y asstencia escolar (icentificar desercidn escola y desarrllo escoar 1 s
acorde a a edad).
2 o o
1a vivencia
]
comunicativorelacional en condiciones de libertad, equidad y dignidad. € importante
2 |indaga & i 1 s
de compafieros sesuales, uso de métodos anticonceptivos y proteccion contra TS/VIH]
naciendo uso del Instrumento de valoracion derechos sexuales y derechor
reproductivos (Anexo 13,
Se indaga sobre dificultades durante 1as relacones sexuales y experienca del place]
27 |{amitacén lbicaci ‘ p sdea funcidn e 05 sexual
seuaiidad
endonan et o Adlescencs (12117 a0) “Se indaga sobre toma de decisiones alrededor de fa sesualidad y la reproduccion
R R b OB 28 (autonomia, matemidad o patemnidad planeads, interrupcién voluntaria del embarazo 1 s
RUTA INTEGRAL DE = ( » [ » )
ATENCION DE
PROMOCION Y R P ——— .
MANTENIMIENTO DE LA ién, T
en se indaga sobre vivencia de a identidad de género (sexismo, homofobia y transfobia)
Y 1a mu 1 s
con ines sexualesy volenciasexual.
+Se realiza valoracién de préctcas de crianza de los cuidadores incluyendo Ia indagacien
, violenca s ’ 1, negi
abandono), Ia posiildad de
31 [actosviolentos: 1 si
Resolucion 3280 de 2018 de avilencia
+Se realiza valoracion de 1a dindmica familar 3 través del familograma (Anexo 6) para
indagar sobre capacidades y recursos personales y familares, incluyendo evaluacién el
32 [erado de satisfaccén de Ia funcionalidad familar (Anexo 7}; asf com del contexto social 1 s
condiciones de vida y Ias redes de apoyo scial y comunitaras de Ia fomilia, a través del
+se reaiza
Tanner (Anexo 1), reaia exploracian de a regén ano-gental para descartar sgnos de]
volencia sexual. Valoracién de presencia de Crptorquiia epl o hipospadias y variocele.
#|cvaluar y comelacional la maduracién sexs con el crecimiento fisico, que permite ! M
determinar i el proceso puberal ocurre en forma adecuada en funcién del exo y 1 eda
(Estiron puberal mocifcacion enfa composicén corporal).
o
CIITEED 34|y logros en Ia constuccion de identidad Anexo 14] y de fa Autonomia (ener en cuenta as 1 s

opiniones del adolescente ysu cuidador Anexo 15).




endiente actualizacion y Io registran en descripeion medica|
de he

si

Atencién en Salud para Adolescencia (122 17 afos)
INFORMACION EN SALUD

‘Atencién en Salud para Adolescencia (12 17 aftos)
PLAN DE CUIDADO

‘Atencién en Salud para Adolescencia (122 17 afos)
RESOLUCION 309 DE 2025

si

ienen en consutorio pero no les entregan a todos, siempr

‘Atencién en Salud para Adolescencia (12 17 aitos)
‘CONSULTA DE ANTICONCEPCION

Sipero solo tienen medico y enfermera jefe

ATENCION INTEGRAL DE NNA

Desarrollo de capacidades del recurso humano:
Slineey

Diciembre 2025 uitima capacitacion, plataforma moodie y|
realizan todos s viemes de 7:40 a 8:40a

Ruta de atencién institucional y gestién programatica:
-protocolo del proceso insitucional que orienta Ia atencién en salud de la victimas del

violencias sexuales.

o 1o o
65 |t deatendén: o No se evidencia
o No se evidencia

DIRECCIONAMIENTO ESTRATEGICO

] No se evidencia
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ARTICULACION INTERSECTORIAL
05 [smasesarzozs
repo: .
70 |- ke reistoEvento 75 v deilnda sl 05 [fin s el 22 en 2025 cemron con 3 sencines o
ofcadon SIGUAY B
7St st} kel oo cs s e braisen ginr o o
B | adolescentes embarazadas menores de 14 afos. @3 < del 2026
VIGILANCIA EN SALUD PUBLICA i
Comdnsinsecortl
81 [+ Raparie d o o entfcado s 609 par deido segumiento ambultoro con| 03| casos e 2025
+La IPS cuenta con agenda anual de un Comité Operativo de Vigilancia Epidemiological
& Institucional (COVEI) sobre el tema. 2 Sin casos del 2026

CRITERIO PONDERACION ABORDAJE INTEGRAL DE VRSG

PORCENTAJE POR CRITERIOS PORCENTAJE TOTAL
‘Cumplimiento integral, evidencia sl sin brechas
crificos.

Cumple enlo esencial, brechas menores corregibles.

Cumplimiento parciol, requiere plan de mejora fomal.

Brechas signiicatives que ofectanla gestion.

Incumplimiento esiructurcl,fiesgo saritario.
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