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EJECUCIÓN DE ACTIVIDADES 

 

 

I. ITEMS DE VERIFICACIÓN TÉCNICA: 

 

 

1. Nombre de la intervención, procedimiento, actividad a la cual pertenece la actividad 

acorde a anexo técnico Resolución 518 de 2015 – Modificación 295 de 2023: 

  

1.1. Nombre de la actividad 

 

Realizar nueve (9) estrategia de información y educación integral en Sexualidad, Derechos 

Sexuales y Reproductivos enfocado en el abordaje integral a la mujer antes, durante y 

después del evento obstétrico en el entorno comunitario e institucional, en los  

microterritorios priorizados del municipio de Riohacha, departamento de La Guajira sobre 

interrupción voluntaria de embarazo, signos y síntomas de alarma en el embarazo e ingreso 

temprano a control prenatal 

 

1.2. Línea operativa: Cuidado de la Salud 
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2. Introducción 

 

En el componente Salud Sexual Derechos Sexuales y Reproductiva través de la 

metodología   casa a casa, se busca acercar la salud a las familias, garantizando embarazos 

seguros mediante el control prenatal temprana promoviendo el bienestar integral a través 

de la Salud sexual y reproductiva. En este contexto, la educación dirigida a embarazadas y 

mujeres en edad fértil adquiere una relevancia significativa, además es de suma 

importancia que las mujeres gestantes conozcan sus derechos y uno de ellos es la 

interrupción Voluntaria del Embarazo, ya que en Colombia se puede acceder a ello de forma 

libre y segura hasta la semana 24 de gestación, y bajo ciertas causales después de estas 

semanas, este es un derecho que permite a las mujeres decidir sobre su propio cuerpo y 

su salud reproductiva.  

 

A lo largo de las sesiones educativas, se ha enfatizado la importancia de tomar decisiones 

informadas y de acceder a servicios de salud adecuados y oportunos. Estas actividades no 

solo buscan mejorar la salud física y mental de las participantes, sino también promover un 

entorno de apoyo y comprensión donde las mujeres puedan discutir abiertamente sus 

preocupaciones y necesidades. 

 

El presente informe detalla los objetivos, metodología, desarrollo y conclusiones de las 

charlas y talleres realizados, evidenciando el impacto positivo de estas intervenciones en la 

vida de las mujeres atendidas. A través de la educación y la sensibilización, aspiramos a 

construir una comunidad más saludable y equitativa, donde cada mujer tenga la oportunidad 

de alcanzar su máximo potencial 
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3.  Objetivos 

 

Objetivo General 

 

Brindar información y educación integral en Sexualidad, Derechos Sexuales y 

Reproductivos enfocado en el abordaje integral a la mujer antes, durante y después del 

evento obstétrico.  

 

Objetivos Específicos 

 

• Brindar educación a las mujeres sobre la importancia de los exámenes prenatales y la 

detección temprana de posibles complicaciones para garantizar una atención adecuada y 

oportuna.  

 

• Educar sobre los diferentes métodos anticonceptivos disponibles, su eficacia y la 

importancia de su uso para la planificación familiar. 

 

• Proporcionar información detallada sobre los cuidados y prácticas necesarias para 

mantener una buena salud durante el embarazo 

 

4. Metodología. 

 

Se realizo casa a casa con el fin de informar mediante socialización educativa a las mujeres 

gestante y en edad fértil sobre control prenatal, signos de alarma, interrupción voluntaria 

del embarazo, planificación familiar en las comunidades: El Arroyo, El Ahumao, El Estero, 

Nuevo Estero, Corregimiento de Matitas, Nuevo Estero, Barrio Los Almendros 

 

5. Población Objeto beneficiada con la actividad 

 

En las jornadas educativas se pudieron intervenir 60 mujeres en edad fértil y mujeres 

embarazadas, las comunidades: El Arroyo, El Ahumao, El Estero, Nuevo Estero, 

Corregimiento de Matitas, Nuevo Estero, Barrio Los Almendros 

 

6. Perfil humano que desarrollo la actividad 

 

Enfermera 

 

 



 
REPUBLICA DE COLOMBIA 

DEPARTAMENTO DE LA GUAJIRA 
SECRETARIA DE SALUD DEPARTAMENTAL 

 
 

 

7. Insumos utilizados en el desarrollo de la actividad: 

 

Papelería (listas de asistencias, actas, planillas, bitácora de llamadas) 

Tabla de apoyo 

Hullero 

Lapicero 

Hidratación 

Pendón PIC 

Tablero concentrare 

Ruleta 

 

8. Aspectos positivos, negativos, dificultades 

 

Aspectos positivos:  

 

Las participantes adquieren conocimientos y herramientas para tomar decisiones 

informadas sobre su salud y la de sus futuros hijos. 

 

Se incrementa la conciencia sobre la importancia de la atención prenatal, el uso de métodos 

anticonceptivos y la planificación familiar. 

 

Información adecuada sobre prácticas saludables puede ayudar a reducir los riesgos 

asociados al embarazo y al parto. 

 

Se promueve la salud integral de las mujeres, tanto física como emocional, al abordar temas 

relevantes y necesarios. 

 

Aspectos negativos  

      

 Algunas mujeres pueden sentirse cohibidas o poco dispuestas a participar activamente en 

las discusiones y actividades. 

 

Dificultades  

 

Diversas creencias y prácticas culturales pueden influir en la aceptación y aplicación de la 

información proporcionada. 

 

Diferencias en el nivel de alfabetización o barreras idiomáticas pueden dificultar la 

comprensión del contenido educativo. 
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Describa a modo de informe ejecutivo los aspectos más relevantes a resaltar 
en el desarrollo de la intervención: 

CRONOGRAMA 

 

     

FORMATO 
CRONOGRAMA DE ACTIVIDADES DEL PLAN DE 

INTERVENCIONES COLECTIVAS  

Versión 01  

Fecha 
Mayo 

24/2024 
 

IPS o ESE: CIDSALUD MUNICIPIO: Riohacha 
SEMANA/ MES 
PROGRAMADO 

mayo-26  

FECHA 

NOMBRE DE LA 
ACTIVIDAD 

(ANEXO 
TÉCNICO) 

METODOLOGÍA 
A UTILIZAR 

IDENTIFICACIÓN DE TERRITORIOS 
Y MICROTERRITORIOS 

POBLACION 
OBJETO 

HORARIO 

 

TERRITORIO 
MICROTERRITORIO/ 

COMUNIDAD, 
BARRIO, VEREDA 

 

4/05/2026 Realizar nueve 
(9) estrategia de 

información y 
educación 
integral en 
Sexualidad, 
Derechos 

Sexuales y 
Reproductivos 
enfocado en el 

abordaje integral 
a la mujer antes, 

durante y 
después del 

evento obstétrico 
en el entorno 
comunitario e 

institucional, en 
los 

microterritorios 
priorizados del 
municipio de 
Riohacha, 

departamento de 
La Guajira sobre 

interrupción 
voluntaria de 
embarazo, 
signos y 

sintomas de 
alarma en el 
embarazo e 

ingreso temprano 
a control prenatal  

Reunión 
coordinación PIC 
IPSI CIDSALUD 

Riohacha NA 
Coordinador 

PIC  
8:00 a. m.  

04/05/2026 Concertaciones Riohacha 
Barrio Los 
almendros 

Mujeres 
gestantes y 

MEF 
2:00 a. m.  

05/05/2026 Concertaciones Riohacha 
Corregimiento de 

Matitas 

Mujeres 
gestantes y 

MEF  
8:00 a. m.  

05/05/2026 Concertaciones  Riohacha 
Comunida Estero y 

Nuevo Estero 

Mujeres 
gestantes y 

MEF  
2:00 p. m.  

05/05/2026 Concertaciones  Riohacha 
Comunidad El 

Ahumao, El arroyo 

Mujeres 
gestantes y 

MEF  
5:00 pm.  

06/05/2026 
Visitas 

Presencial 
casa a casa  

Riohacha 
Barrio Los 
almendros 

Mujeres 
gestantes y 

MEF  
8:00 a. m  

06/05/2026 
Visitas 

Presencial 
casa a casa  

Riohacha Comunidad Estero 
Mujeres 

gestantes y 
MEF  

2:00 pm  

7/05/2026 
Visitas 

Presencial 
casa a casa  

Riohacha 
Comunidad el 

Arrollo 

Mujeres 
gestantes y 

MEF  
7:00 a. m  

7/05/2026 
Visitas 

Presencial 
casa a casa  

Riohacha 
Comunidad El 

Ahumao 

Mujeres 
gestantes y 

MEF  
3:00 p. m.  

08/05/2026 
Visitas 

Presencial 
casa a casa  

Riohacha 
Corregimiento 

matitda 

Mujeres 
gestantes y 

MEF  
6:30 a. m  

08/05/2026 
Visitas 

Presencial 
casa a casa  

Riohacha 
Comunidad Nuevo 

Estero 

Mujeres 
gestantes y 

MEF  
2:30 pm   
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1. PLANEACION 

 

Día 1 

 

Fecha: 4 de mayo 2026 

Lugar: Oficina PIC Departamental 

Hora: 8:00 am 

Actividad: Reunión de socialización de la estrategia de información y educación integral en 

Sexualidad, Derechos Sexuales y Reproductivos. 

 

El 4 de mayo 2026 a las 8:00 am en las instalaciones de la oficina se llevó a cabo la reunión 

de coordinación para la actividad de fortalecimiento de la estrategia de información y 

educación integral en sexualidad, derechos sexuales y reproductivos en el Distrito de 

Riohacha – La Guajira.  

 

Durante la sesión se estableció como objetivo principal realizar visitas casa a casa 

completas en los entornos hogar de las zonas urbanas, rurales con malas cuales presentan 

la mayor vulnerabilidad en el ejercicio pleno de estos derechos. Se enfatizó en la 

importancia de identificar oportunamente situaciones de riesgo como violencia sexual, 

embarazo no intencionado en adolescentes, falta de acceso a métodos anticonceptivos o 

barreras para el acceso a servicios de salud sexual y reproductiva, para su inmediata 

canalización. 

 

Como parte del plan de acción, se establecieron sistemas de monitoreo para garantizar que 

el 100% de las personas identificadas en situación de riesgo o con necesidades 

insatisfechas en esta materia sean canalizadas adecuadamente. La reunión concluyó con 

el compromiso de todos los actores de trabajar articuladamente para lograr una cobertura 

efectiva en las comunidades más vulnerables del departamento. 

 

Finalmente, Se analiza la información obtenida en el mes de abril, con el fin de fortalecer 

las acciones para el beneficio de la población. 
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Fecha: 04 de mayo 2026 

Lugar: oficina PIC Departamental 

Hora: 8:00 am  

Actividad: Reunión coordinadora PIC Departamental 
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Día 1 

 

Fecha: 4 de mayo 2026 

Lugar: Barrio los almendros 

Hora: 2:00 p.m. 

Actividad: Concertación sobre la actividad de información y educación integral en 

Sexualidad, Derechos Sexuales y Reproductivos enfocado en el abordaje integral a la mujer 

antes, durante y después del evento obstétrico 

 

El día 4 de mayo 2026, se realizó una reunión de forma presencial con la presidenta de 

junta de acción comunal del Barrio Los Almendros que tuvo como propósito, concertar la 

actividad de búsqueda activa   desde el componente Salud Sexual Derechos Sexuales y 

Reproductivos, desde el Plan de Intervenciones Colectivas Departamental con su ente 

operador la IPSICIDSALUD. 

 

 En la reunión se le explico a los presidentes de Junta que el propósito de esta actividad 

era   hacer un recorrido por el barrio mediante la metodología casa a casa para sensibilizar 

a las mujeres embarazadas y en edad fértil sobre los siguientes temas: Salud Sexual, 

derechos sexuales y derechos reproductivo, control prenatal, signos de alarma en la mujer 

embarazada, planificación familiar e Interrupción Voluntaria del Embarazo. 

 

Se le explico que el objetivo de esta actividad es disminuir la incidencia de muerte materno 

infantil y los embarazos no deseados en adolescentes, ya que la desinformación   puede 

ser una de las causas de estos eventos. 

 

 La aprobación por parte de los lideres comunitarios fue positiva y asertiva donde nos dieron 

el aval para que ingresáramos al barrio a realizar la actividad. 

 

Se concluye la reunión, se pudo concretar fecha para la realización de la actividad en los 

diferentes barrios anteriormente mencionados. 
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Fecha: 4 de mayo 2026 

Lugar: Barrio Los Almendro 

Hora: 2:00 p.m. 

Actividad: Concertación sobre la actividad de información y educación integral en 
Sexualidad, Derechos Sexuales y Reproductivos enfocado en el abordaje integral a la 

mujer antes, durante y después del evento obstétrico 
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Día 2 

 

 

Fecha:  5 de mayo 2026 

Lugar: Corregimiento de Matitas, Comunidad El Ahumao, El Estero, Nuevo Estero  

Hora: 8:00 am 

Actividad: Concertación sobre la actividad de información y educación integral en 

Sexualidad, Derechos Sexuales y Reproductivos enfocado en el abordaje integral a la mujer 

antes, durante y después del evento obstétrico. 

 

El día 5 de mayo 2026, se realizó una reunión de forma presencial   con los   lideres de 

Corregimiento de Matitas, Comunidad El Ahumao, El Estero, Nuevo Estero, para concertar 

una actividad   desde el componente Salud Sexual Derechos Sexuales y Reproductivos, 

desde el Plan de Intervenciones Colectivas Departamental con su ente operador la 

IPSICIDSALUD. 

 

 Una vez reunido   se le explico al presidente de Junta   acción comunal que el objetivo de 

esta actividad era   hacer un recorrido por el corregimiento mediante la metodología casa a 

casa para sensibilizar a las mujeres embarazadas y en edad fértil sobre los siguientes 

temas: Salud Sexual, derechos sexuales y derechos reproductivo, control prenatal, signos 

de alarma en la mujer embarazada, planificación familiar e Interrupción Voluntaria del 

Embarazo. 

 

Se enfatizo en que el objetivo de esta actividad es disminuir la incidencia de muerte materno 

infantil y los embarazos no deseados en adolescentes, ya que la desinformación   puede 

ser una de las causas de estos eventos. 

 

 En esta reunión los resultados de la concertación se acordó fecha de intervención a la 

comunidad, el presidente se comprometió a avisar a la comunidad la presencia del equipo 

en el territorio con el fin de que la atención sea objetiva. 
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Fecha: 5 de mayo 2026 

Lugar:  Corregidora del corregimiento de Matitas 

Hora: 8:00 am 

Actividad: Concertación sobre la actividad de información y educación integral en 
Sexualidad, Derechos Sexuales y Reproductivos enfocado en el abordaje integral a la 

mujer antes, durante y después del evento obstétrico. 
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Fecha: 5 de mayo 2026 

Lugar:  Comunidad el Estero 

Hora: 2:00 pm 

Actividad: Concertación sobre la actividad de información y educación integral en 
Sexualidad, Derechos Sexuales y Reproductivos enfocado en el abordaje integral a la 

mujer antes, durante y después del evento obstétrico. 
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Fecha: 5 de mayo 2026 

Lugar:  Comunidad Nuevo Estero 

Hora: 3:00 pm 

Actividad: Concertación sobre la actividad de información y educación integral en 
Sexualidad, Derechos Sexuales y Reproductivos enfocado en el abordaje integral a la 

mujer antes, durante y después del evento obstétrico. 
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Fecha: 5 de mayo 2026 

Lugar:  Comunidad el Ahumao 

Hora: 5:00 pm 

Actividad: Concertación sobre la actividad de información y educación integral en 
Sexualidad, Derechos Sexuales y Reproductivos enfocado en el abordaje integral a la 

mujer antes, durante y después del evento obstétrico. 
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Fecha: 5 de mayo 2026 

Lugar:  Comunidad El Arroyo 

Hora: 5:00 pm 

Actividad: Concertación sobre la actividad de información y educación integral en 
Sexualidad, Derechos Sexuales y Reproductivos enfocado en el abordaje integral a la 

mujer antes, durante y después del evento obstétrico. 
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LIBRETO ABOGACIA 

COMPONENTE: SALUD SEXUAL, DERECHOS SEXUALES Y REPRODUCTIVO. 

ACTIVIDAD: Realizar nueve (9) estrategia de información y educación integral en Sexualidad, Derechos 

Sexuales y Reproductivos enfocado en el abordaje integral a la mujer antes, durante y después del evento 

obstétrico en el entorno comunitario e institucional, en los  microterritorios priorizados del municipio de 

Riohacha, departamento de La Guajira sobre interrupcion voluntaria de embarazo, signos y sintomas de 

alarma en el embarazo e ingreso temprano a control prenatal 

FECHA: 1 al 30 de Mayo 2026 

LUGAR: El Arroyo, El Ahumao, El Estero, Nuevo Estero, Corregimiento de Matitas, Nuevo Estero, Barrio Los 

Almendros 

 

RESPONSABLE: Gelineth Gonzalez Mestra, Enfermera 

 

ACTORES INVOLUCRADOS: Referentes, presidente de junta de acción comunal, lideres. 

B Buenos días. 

 

Reciban un cordial Saludo de parte de la secretaria de Salud Departamental, a través del Plan de 

intervenciones Colectiva departamental y su ente operador la IPSI CIDSALUD, les habla Gelineth Gonzalez 

Mestra Referente PIC Eventos obstétricos 

 

En el marco de las acciones de promoción y prevención de la salud sexual y reproductiva, control prenatal y 

signos de alarma en la mujer embarazada, nos encontramos adelantando acciones que permitan prevenir la 

morbimortalidad en gestantes y mujeres en edad fértil en las instituciones prestadora de servicio y comunitaria   

del Distrito de Riohacha. 

Estas intervenciones tienen como objetivo concientizar a la población sobre la importancia de llevar una vida 

sexual satisfactoria y segura.  

 

Con base a lo anteriormente dicho solicitamos muy respetuosamente su colaboración para concertar la fecha 

y el espacio para llevar a cabo unas charlas educativa sobre los temas anteriormente mencionados, como 

material didáctico utilizamos folletos, pendón. 

 

Todos los aspectos logísticos y metodológicos   requeridos serán por parte de nuestro equipo para una 

adecuada ejecución de las actividades. Agradecemos de ante manos su disposición y colaboración y 

participación ya que son fundamentales para que podamos llevar a cabo estas acciones que son de mucho 

beneficio para la población gestante y mujeres en edad fértiles 

 

Quedamos atentos para coordinar la fecha y la hora para llevar a cabo la realización de las actividades. 

Agradecemos su valiosa colaboración. 
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LIBRETO DE EJECUCION 

COMPONENTE: DIMENSION SALUD SEXUAL DERECHOS SEXUALES Y REPRODUCTIVO 

ACTIVIDAD: Realizar nueve (9) estrategia de información y educación integral en Sexualidad, 

Derechos Sexuales y Reproductivos enfocado en el abordaje integral a la mujer antes, durante y 

después del evento obstétrico en el entorno comunitario e institucional, en los  microterritorios 

priorizados del municipio de Riohacha, departamento de La Guajira sobre interrupcion voluntaria 

de embarazo, signos y sintomas de alarma en el embarazo e ingreso temprano a control prenatal 

 

FECHA: 1 al 30 de mayo 2026 

 

LUGAR: El Arroyo, El Ahumao, El Estero, Nuevo Estero, Corregimiento de Matitas, Nuevo Estero, 

Barrio Los Almendros 

 

 

RESPONSABLE: Gelineth Gonzalez Mestra, Enfermera 

 

ACTORES INVOLUCRADOS: Mujeres embarazada y en edad fértil 

Les saluda Gelineth Gonzalez Mestra, Enfermera   del Plan de Salud Pública de Intervenciones 

Colectiva PIC departamental, vigencia 2026 a través de su ente operador la IPSICIDSALUD, formo 

parte del equipo de salud en cargada de realizar charlas de promoción de la salud. Hoy les voy 

hablar de los diferentes temas: salud sexual y reproductiva, control prenatal, signos de alarma en 

la mujer embarazada, IVE (interrupción voluntaria del embarazo. 

 

La salud sexual y reproductiva (SSR) es un estado de bienestar físico, mental y social que permite 

disfrutar de una sexualidad placentera y segura, y tener la libertad de decidir tener o no hijos, 

cuándo y con qué frecuencia. Implica la posibilidad de acceder a información veraz, a métodos 

anticonceptivos seguros y a servicios de salud para la reproducción y el embarazo, libre de 

coerción, discriminación y violencia.  

 

• Bienestar general: 

No es solo la ausencia de enfermedades, sino un estado de bienestar que abarca lo físico, 

mental y social.  

• Derechos: 

Todas las personas tienen derecho a decidir libre y responsablemente sobre su sexualidad y 

reproducción.  

• Acceso a información: 

Es fundamental tener acceso a información sobre salud sexual, métodos anticonceptivos y 

prevención de Infecciones de Transmisión Sexual (ITS).  

• Métodos anticonceptivos: 

Permiten decidir sobre la planificación familiar, el tamaño y la frecuencia de la familia. Etc 
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CONTROL PRENATAL 

 

Es un conjunto de actividades y procedimientos que se realizan durante el embarazo para vigilar 

la salud de la madre y el bebé, identificar riesgos y prevenir complicaciones, y preparar a la mujer 

para el parto y la maternidad. Incluye exámenes físicos, análisis de laboratorio, ultrasonidos, 

suplementos como el ácido fólico, y asesoramiento sobre nutrición, estilos de vida saludables y 

signos de alarma.  

 

¿Qué incluye un control prenatal? 

• Historia médica y familiar: Se recopila información sobre tu salud, la de tu familia, y antecedentes 

de embarazos.  

• Exámenes físicos: Se realiza un chequeo general y ginecológico para evaluar tu salud.  

• Análisis de laboratorio: Incluyen pruebas de sangre (como grupo sanguíneo y VIH), orina y otros 

según sea necesario para detectar problemas.  

• Ultrasonidos: Permiten monitorear el crecimiento y desarrollo del feto.  

• Suplementos: Es crucial tomar ácido fólico para prevenir defectos en el tubo neural del bebé.  

• Asesoramiento y educación: Se brinda orientación sobre nutrición, hábitos saludables, sexualidad, 

y el apoyo emocional necesario.  

• Detección de riesgos: Se identifican condiciones como diabetes gestacional, preclamsia (presión 

alta durante el embarazo) y otras que podrían afectar el embarazo.  

¿Cuándo se debe iniciar?  

• Lo ideal es comenzar el control prenatal lo antes posible, idealmente antes de las 10 semanas de 

embarazo, o incluso desde antes de concebir. 

¿Por qué es importante? 

• Detecta problemas temprano: 

Permite identificar riesgos para la madre y el feto que podrían afectar el curso normal del 

embarazo.  

 

SIGNOS DE ALARMA EN EL EMBARAZO. 

 

Los signos de alarma en el embarazo, que requieren atención médica inmediata, incluyen  

• dolor de cabeza intenso y persistente,  

• visión borrosa o luces, 

•  zumbidos, hinchazón repentina (cara, manos, pies), 

•  sangrado vaginal  

• pérdida de líquido 

•  contracciones antes de término, 

•  dolor al orinar o sangre en la orina,  

• fiebre alta  

• vómitos intensos,  

• dificultad para respirar, y la ausencia de movimientos del bebé. 
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 Es crucial buscar ayuda médica ante la aparición de cualquiera de estos síntomas para proteger 

la salud de la madre y el bebé.  

 

IVE (INTERRUPCIÓN VOLUNTARIA DEL EMBARAZO 

 

¿Qué es la IVE? 

La IVE es el procedimiento para finalizar un embarazo de forma voluntaria, ya sea por decisión de 

la mujer o bajo ciertas circunstancias específicas.  

¿En qué casos se permite la IVE en Colombia? 

 

• Sin restricciones hasta las 24 semanas: 

•  

En este periodo, cualquier mujer puede solicitar la IVE sin necesidad de justificar su decisión.  

 

• Despenalización con causales: 

•  

Después de las 24 semanas, la IVE sigue siendo legal en tres casos específicos:  

o Peligro para la vida o salud de la mujer (física o mental).  

o Malformaciones del feto incompatibles con la vida.  

o Embarazo resultante de acceso carnal o acto sexual sin consentimiento, abusivo o inseminación 

artificial no consentida, o incesto.  

¿Dónde se puede acceder a la IVE? 

• En clínicas y centros de salud que ofrezcan el servicio de IVE, como Pro familia 

• En hospitales públicos, donde el servicio está incluido en el Plan de Beneficios en Salud. 

• Se puede solicitar la IVE directamente en la EPS o acudiendo al hospital público más cercano.  

¿Qué debe hacer la mujer para acceder a la IVE? 

• Solicitar la IVE en la entidad de salud correspondiente.  

• Recibir información clara y completa sobre el procedimiento y sus implicaciones.  

• Recibir atención integral y confidencial por parte del personal de salud.  

• La solicitud debe ser atendida en un plazo razonable de cinco días desde la consulta médica.  
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En las jornadas educativas se utiliza una metodología basada en un juego de memoria 

(concentrese) con la comunidad. En cada ventanilla, identificada con un número, se colocan 

dos palabras relacionadas con el tema socializado. El participante debe encontrar el par de 

palabras correspondiente. Dispone de una sola oportunidad; si falla, debe responder una 

pregunta sobre el tema socializado 
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2.  EJECUCION 

 

Día 1 

 

Fecha: 6 de mayo 2026 

Hora: 8:00 am 

Lugar: Barrio los Almendros 

 

Actividad: información y educación integral en Sexualidad, Derechos Sexuales y 

Reproductivos enfocado en el abordaje integral a la mujer antes, durante y después del 

evento obstétrico sobre interrupción voluntaria de embarazo, signos y síntomas de alarma 

en el embarazo e ingreso temprano a control prenatal 

 

En el Barrio los Almendros el equipo del (PIC) Departamental a través de su ente operador 

IPSI CISALUD llegaron una vez concertada la actividad de forma presencial. Los temas 

socializados fueron control prenatal, signos de alarma en la mujer embarazada, interrupción 

voluntaria del embarazo, planificación familiar esto con el fin de detectar   los factores de 

riesgo, disminuir la incidencia de la muerte materno-infantil antes, durante y después del 

evento obstétrico. 

 

Se discutieron temas clave, como el ciclo reproductivo, la planificación familiar, y la 

importancia de acceder a servicios de salud pertinentes. Utilizamos material visual y 

ejemplos prácticos para facilitar la comprensión, y enfatizamos el papel que cada mujer 

tiene en el cuidado de su salud y sus derechos. 

 

A pesar que al inicio de la actividad las personas de la comunidad estaban muy negativas 

a recibir la información, pero al ver lo interesante del tema y las cifras de muertes de mujeres 

embarazadas por los factores de riego y desconocimiento de muchas cosas accedieron a 

escuchar la información. 

  

Al final se generó un espacio para preguntas y diálogo con las mujeres intervenidas las 

cuales mostraron un gran interés y participaron activamente, planteando interrogantes y 

compartiendo experiencias relacionadas con la salud reproductiva. Este intercambio 

enriqueció la actividad y permitió abordar mitos y realidades sobre la sexualidad y la salud 

de las mujeres. 

 

Percepción: Durante el desarrollo de la actividad, fue evidente el impacto positivo que 

causó la sesión en las participantes. Se notó un buen recibimiento y una notable disposición 

para aprender más sobre la salud sexual y reproductiva. La interacción activa y la 

participación demostraron la necesidad de continuar con estas iniciativas educativas en el 

entorno comunitario. 
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Fecha: 6 de mayo 2026 

Hora: 8:00 am 

Barrio: Barrio los Almendros  

Actividad: Información y Educativa integral Sobre Salud Sexual y Reproductiva. 
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Día 1 

 

Fecha: 6 de mayo 2026 

Hora: 2:00 p.m. 

Lugar: Comunidad Estereo 

 

Actividad: información y educación integral en Sexualidad, Derechos Sexuales y 

Reproductivos enfocado en el abordaje integral a la mujer antes, durante y después del 

evento obstétrico sobre interrupción voluntaria de embarazo, signos y síntomas de alarma 

en el embarazo e ingreso temprano a control prenatal 

 

En la Comunidad Estéreo, el equipo del Plan de Intervenciones Colectivas (PIC) 

Departamental, a través de su ente operador IPSI CISALUD, llegó al lugar una vez 

concertada la actividad de forma presencial. Los temas socializados incluyeron: control 

prenatal, signos de alarma en la mujer embarazada, interrupción voluntaria del embarazo y 

planificación familiar. El objetivo fue detectar factores de riesgo y disminuir la incidencia de 

la muerte materno-infantil antes, durante y después del evento obstétrico. 

 

Durante la sesión, se discutieron temas clave como el ciclo reproductivo, la planificación 

familiar y la importancia de acceder a servicios de salud pertinentes. Se utilizó material 

visual y ejemplos prácticos para facilitar la comprensión. Se enfatizó, además, el papel 

fundamental que cada mujer tiene en el cuidado de su propia salud y en el ejercicio de sus 

derechos. 

 

Se socializaron los métodos de planificación familiar y todo lo relacionado a al interrupción 

voluntaria del embarazo, los signos de alarmas de embarazo y todos los efectos 

secundarios del proceso de IVE.. 

 

Percepción  

 

Durante el desarrollo de la actividad, fue evidente el impacto positivo que generó la sesión 

en las participantes. Se observó una buena recepción y una notable disposición para 

aprender más sobre salud sexual y reproductiva. La interacción activa y la participación 

demostraron la necesidad de continuar con estas iniciativas educativas en el entorno 

comunitario, especialmente dirigidas a mujeres en edad fértil. 

 

 

 

 

 

 

 











 
REPUBLICA DE COLOMBIA 

DEPARTAMENTO DE LA GUAJIRA 
SECRETARIA DE SALUD DEPARTAMENTAL 

 
 

 

   
 

 

 

 

 

 

 

   

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Fecha: 6 de mayo 2026 

Hora: 2:00 p.m. 

Barrio: Comunidad Estero  

Actividad: Información y Educativa integral Sobre Salud Sexual y Reproductiva 
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DIA 2 

 

Fecha: 7 de mayo 2026 

Hora: 6:30 am 

Lugar: Comunidad El Arroyo 

 

Actividad: información y educación integral en Sexualidad, Derechos Sexuales y 

Reproductivos enfocado en el abordaje integral a la mujer antes, durante y después del 

evento obstétrico sobre interrupción voluntaria de embarazo, signos y síntomas de alarma 

en el embarazo e ingreso temprano a control prenatal 

 

En la Comunidad El Arroyo el equipo del (PIC) Departamental a través de su ente operador 

IPSI CISALUD llegaron una vez recibida con invitación desde la Gobernacion de La guajira, 

para participar de la Feria de Servicios Interinstitucional programada de forma presencial. 

Con el fin de socializar temas como control prenatal, signos de alarma en la mujer 

embarazada, interrupción voluntaria del embarazo, planificación familiar esto con el fin de 

detectar   los factores de riesgo, disminuir la incidencia de la muerte materno-infantil antes, 

durante y después del evento obstétrico. 

 

Antes de iniciar la socialización de los diferentes temas a socializar dentro del componente 

de salud Sexual, al llegar a las casas  primero se le saluda y se les  preguntas  a las mujeres 

embarazas o en edad fértil, que nos encontrábamos en los diferentes hogares recorrido, si 

saben la importancia del control prenatal y la planificación familiar y si saben que ya en 

Colombia la interrupción voluntaria del embarazo es legal hasta la semana 24 de gestación 

que si incurre y lo hace de forma clandestina pude ir a prisión y durar de 16 hasta 40 semana  

privada de la libertad. 

 

Se realizo la intervención a través de preguntas por medio de la ruleta, con esta se les 

permitió a la participante girarla y responder interrogantes en base a lo socializado, también 

se uso en la feria un tablero de concéntrate con temas relacionados a derechos sexuales y 

reproductivos. 

 

Percepción: A lo largo de la actividad, se evidenció el impacto positivo que esta tuvo en las 

participantes. Hubo una buena recepción y una clara disposición a seguir aprendiendo 

sobre salud sexual y reproductiva. La interacción y la participación activa mostraron la 

necesidad de continuar con estas iniciativas educativas en la comunidad.  
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Fecha: 7 de mayo 2026 

Hora: 6:30 am 

Barrio: Comunidad El Arroyo  

Actividad: Información y Educativa integral Sobre Salud Sexual y Reproductiva 
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DIA 2 

 

 

Fecha: 7 de mayo 2026 

Hora: 3:00 p.m. 

Lugar: Comunidad el Ahumao 

 

Actividad: información y educación integral en Sexualidad, Derechos Sexuales y 

Reproductivos enfocado en el abordaje integral a la mujer antes, durante y después del 

evento obstétrico sobre interrupción voluntaria de embarazo, signos y síntomas de alarma 

en el embarazo e ingreso temprano a control prenatal 

 

En  la Comunidad el Ahumao el equipo del (PIC) Departamental a través de su ente 

operador IPSI CISALUD llegaron una vez concertada la actividad de forma presencial. Los 

temas socializados fueron control prenatal, signos de alarma en la mujer embarazada, 

interrupción voluntaria del embarazo, planificación familiar esto con el fin de detectar   los 

factores de riesgo, disminuir la incidencia de la muerte materno-infantil antes, durante y 

después del evento obstétrico. 

. 

Para dar inicio al encuentro realizando sensibilización de los   temas a desarrollar dentro 

del componente de salud Sexual, derechos sexuales y reproductivo, al llegar a las casas  

primero se le saluda y se les  preguntas  a las mujeres embarazas o en edad fértil, que nos 

encontrábamos en los diferentes hogares recorrido, si saben la importancia del control 

prenatal y la planificación familiar y si saben que ya en Colombia la interrupción voluntaria 

del embarazo es legal hasta la semana 24 de gestación que si incurre y lo hace de forma 

clandestina pude ir a prisión y durar de 16 hasta 40 semana  privada de la libertad. 

 

 Luego de hacer el bosquejo se procedió a dar la charla educativa, donde los temas a 

socializar fueron: Salud Sexual, derechos sexuales y derechos reproductivo, control 

prenatal, signos de alarma en la mujer embarazada, planificación familiar e Interrupción 

Voluntaria del Embarazo. 

  

En el recorrido casa a casa se lograron identificar gestantes que reconocen el riesgo de no 

estar en control prenatal pero no se acerca a la IPS ingresar al control, se realizo la 

respectiva educación de los riesgos y signos de alarmas 

 

Percepción: La actividad se pudo realizar con éxito puesto que en las casas que se llevó a 

cabo las sensibilizaciones se interesaron sobre el tema, se le hizo preguntas a una mujer 

embarazada sobre cuál  es el objetico de asistir a tiempo a los controles prenatales las 

respuestas fueron positiva. 
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Fecha: 7 de mayo 

Hora: 3:00 p.m. 

Barrio: Comunidad El Ahumao  

Actividad: Encuentro Información y Educativa integral Sobre Salud Sexual y 
Reproductiva 
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Día 3 

 

Fecha: 8 de mayo 2026 

Hora: 6:30 am 

Lugar: Corregimiento de Matitas  

 

Actividad: información y educación integral en Sexualidad, Derechos Sexuales y 

Reproductivos enfocado en el abordaje integral a la mujer antes, durante y después del 

evento obstétrico sobre interrupción voluntaria de embarazo, signos y síntomas de alarma 

en el embarazo e ingreso temprano a control prenatal 

 

En el corregimiento de Matitas, el equipo del (PIC) Departamental, a través de su ente 

operador IPSI CISALUD, llegó una vez concertada la actividad de forma presencial. Los 

temas socializados fueron control prenatal, signos de alarma en la mujer embarazada, 

interrupción voluntaria del embarazo y planificación familiar, con el fin de detectar factores 

de riesgo y disminuir la incidencia de la muerte materno-infantil antes, durante y después 

del evento obstétrico, teniendo en cuenta que en esta zona el riesgo del embarazo aumenta 

debido a las condiciones de acceso y vulnerabilidad. 

 

Para dar inicio al encuentro, se realizó sensibilización sobre los temas a desarrollar dentro 

del componente de salud sexual, derechos sexuales y reproductivos. Al llegar a las casas, 

primero se saludaba y se les preguntaba a las mujeres embarazadas o en edad fértil que 

nos encontrábamos en los diferentes hogares del recorrido si sabían la importancia del 

control prenatal y la planificación familiar, y si conocían que en Colombia la interrupción 

voluntaria del embarazo es legal hasta la semana 24 de gestación, advirtiendo que si se 

incurre en una práctica clandestina se puede ir a prisión y permanecer de 16 a 40 semanas 

privada de la libertad. 

 

En el recorrido casa a casa se lograron identificar gestantes que reconocen el riesgo de no 

estar en control prenatal, pero que no se acercan a la IPS para ingresar al control. Se realizó 

la respectiva educación sobre los riesgos y signos de alarma, haciendo especial énfasis en 

que en Matitas, por su lejanía y limitado acceso a servicios de salud, cualquier complicación 

puede agravarse rápidamente. 

 

Percepción: La actividad se pudo realizar con éxito, puesto que en las casas donde se 

llevaron a cabo las sensibilizaciones las mujeres se interesaron activamente en los temas. 

Se le hicieron preguntas a una mujer embarazada sobre cuál es el objetivo de asistir a 

tiempo a los controles prenatales, y sus respuestas fueron positivas, demostrando 

apropiación del conocimiento y disposición para mejorar su autocuidado a pesar de las 

difíciles condiciones del territorio 
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Fecha: 8 de mayo 

Hora: 6:30 am 

Barrio: Corregimiento de Matitas  

Actividad: Encuentro Información y Educativa integral Sobre Salud Sexual y Reproductiva 
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Día 3 

 

Fecha: 6 de mayo 2026 

Hora: 2:00 p.m. 

Lugar: Comunidad Nuevo Estero  

 

Actividad: información y educación integral en Sexualidad, Derechos Sexuales y 

Reproductivos enfocado en el abordaje integral a la mujer antes, durante y después del 

evento obstétrico sobre interrupción voluntaria de embarazo, signos y síntomas de alarma 

en el embarazo e ingreso temprano a control prenatal. 

 

En la comunidad El Nuevo Estero, el equipo del (PIC) Departamental, mediante su operador 

IPSI CISALUD, desarrolló una intervención territorial previamente acordada de manera 

presencial. Las temáticas abordadas fueron: control gestacional, señales de peligro en la 

gestante, desenlace voluntario del embarazo, y anticoncepción, con el propósito de 

identificar condiciones de vulnerabilidad y reducir la ocurrencia de fallecimiento materno-

infantil antes, durante y después del proceso obstétrico, considerando que en esta zona el 

riesgo del embarazo se incrementa significativamente por barreras geográficas y sociales. 

 

Para iniciar la jornada, se efectuó una actividad de concientización sobre los ejes temáticos 

del componente de salud sexual, derechos sexuales y reproductivos. Al desplazarse por las 

viviendas, primero se ofrecía un saludo y se indagaba con las mujeres gestantes o en edad 

reproductiva que se encontraban en los distintos hogares del recorrido si conocían la 

relevancia del seguimiento prenatal y los métodos de planificación, así como si tenían 

conocimiento de que en Colombia la interrupción voluntaria del embarazo es permitida 

hasta la semana 24 de gestación, advirtiendo que recurrir a prácticas ocultas puede 

acarrear pena de prisión con duración de 16 a 40 semanas de reclusión. 

 

Posteriormente, tras esta introducción, se impartió una orientación educativa en la cual se 

trataron: salud sexual, derechos sexuales y reproductivos, seguimiento prenatal, indicios de 

alarma en la embarazada, métodos anticonceptivos e interrupción voluntaria del embarazo. 

 

Percepción: La actividad se ejecutó de manera exitosa, dado que en los hogares donde se 

realizaron las sesiones de sensibilización las participantes mostraron gran interés por los 

temas expuestos. Se realizaron preguntas a una gestante sobre cuál es la finalidad de 

acudir oportunamente a los controles prenatales, obteniendo respuestas acertadas, 

evidenciando buena comprensión y voluntad de cambio pese a las adversidades del 

territorio 
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Fecha: 8 de mayo 2026 

Hora: 2:00 pm 

Barrio: Comunidad Nuevo Estero  

Actividad: Encuentro Información y Educativa integral Sobre Salud Sexual y Reproductiva 
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3. Análisis de la información: 

 
Tablas: 

3.1 Población general:  
 
 

 
 
 

 
 
 
 

Se intervinieron 61 personas en seis comunidades: Barrio Los Almendros (10), El Ahumao 

(10), El Arroyo (20), Estero (6), Nuevo Estero (5) y Corregimiento Matitas (10). Los temas 

abordados fueron derechos sexuales y reproductivos, signos de alarma del embarazo, 

interrupción voluntaria del embarazo (IVE) hasta la semana 24, y métodos de planificación 

familiar. Aunque hubo buena aceptación y respuestas positivas, se identificó que varias 

gestantes reconocen el riesgo de no asistir a controles prenatales pero no acuden a la IPS, 

por lo que se necesita seguimiento más intensivo. 

 

 

TERRITORIO
COMUNIDADES/BARRI

OS 

CANTIDAD POBLACION 

INTERVENIDA 

Dividivi Barrio Los Almendros 10

Camarones y corredor minero Comunidad El Ahumao 10

Camarones y corredor minero Comunidad El arroyo 20

Camarones y corredor minero Comunidad Estero 6

Camarones y corredor minero Comunidad Nuevo Estero 5

Camarones y corredor minero Cooregimiento Matitas 10

61Total
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3.2 Distribución por grupo de edad (curso de vida):  

 

 
 

 
 
De las 61 personas intervenidas en las seis comunidades, el 52 % (32 personas) 

correspondió al grupo de juventud (18 a 28 años), seguido por el 41 % (25 personas) en 

adultez (29 a 59 años), y solo el 7 % (4 personas) en adolescencia (12 a 17 años). No se 

registró participación de primera infancia, infancia ni vejez, lo cual es coherente con los 

temas abordados (derechos sexuales y reproductivos, signos de alarma del embarazo, IVE 

y planificación familiar), dirigidos principalmente a mujeres en edad fértil y gestantes. La 

alta concentración en juventud y adultez resulta estratégica, pues son los grupos con mayor 

vida sexual activa y potencial reproductivo. 

 

 

 

 

 

 

 

Rango de edad  
No. poblacion 

intervenida 

Primera infancia (0 a 6 años) 0

Infancia (6 a 11 años) 0

Adolescencia (12 - 17 años) 4

Juventud (18 a 28 años) 32

Adultez (29 - 59 años) 25

Vejez (mayor de 60 años) 0

Total 61
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3.3 Distribución por tipo de identificación:  
 

 
 
 

 
 
De las 61 personas intervenidas, el 90 % (55 casos) poseía cédula de ciudadanía, lo que 

indica que la mayoría de la población alcanzada son adultos colombianos legalmente 

identificados, facilitando su posible referenciación a la IPS para controles prenatales y 

planificación familiar. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Tipo de Ident No. Casos

Cedula de ciudadania 55

Registro civil 0

Permiso temporal de permanencia 0

SD 6

Total 61
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3.4 Distribución de la población por sexo:  
 

 
 
 

 
 
 

De las 61 personas intervenidas, el 100 % (61 casos) correspondió al sexo femenino. Esta 

distribución es coherente con los temas abordados (derechos sexuales y reproductivos, 

signos de alarma del embarazo, IVE y métodos de planificación familiar), los cuales están 

focalizados principalmente en mujeres gestantes y en edad fértil. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Sexo No. Casos

Femenino 61

Masculino 0

Total 61
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3.5 Distribución por ámbito:  
 
 

 
 

 
 
 
 
De las 61 personas intervenidas, el 84 % (51 casos) pertenecía al ámbito rural, mientras 

que solo el 16 % (10 casos) correspondía al ámbito urbano (Barrio Los Almendros). Esta 

marcada diferencia refleja que la intervención tuvo un enfoque prioritario en comunidades 

rurales como El Ahumao, El Arroyo, Estero, Nuevo Estero y Matitas, donde el riesgo del 

embarazo aumenta debido a la lejanía de los servicios de salud, las dificultades de acceso 

y la limitada disponibilidad de IPS cercanas. Precisamente en estas zonas rurales, la 

estrategia casa a casa resultó fundamental para llegar a mujeres gestantes y en edad fértil 

que de otra forma no recibirían información sobre signos de alarma, IVE, planificación 

familiar y derechos sexuales y reproductivos. 

 
 
 
 
 
 
 
 
 

Ambito No. Casos

Urbano 10

Rural 51

Total 61
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3.6 Distribución por entorno:  
 
 

 
 

 
 
De las 61 personas intervenidas, el 84 % (51 casos) fueron alcanzadas en el entorno Hogar, 

mientras que el 16 % (10 casos) en el entorno Comunitario (correspondiente al Barrio Los 

Almendros). Esta distribución evidencia que la estrategia predominante fue la visita casa a 

casa, lo cual resulta altamente efectiva para comunidades rurales y dispersas, permitiendo 

llegar directamente a mujeres gestantes y en edad fértil en su propio domicilio. El entorno 

comunitario, aunque con menor cobertura (10 casos), complementó la intervención en 

zonas urbanas. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Entorno No. Casos

Educativo 0

Comunitario 10

Institucional 0

Hogar 51

Total 61
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3.7 Distribución por enfoque diferencial:  
 

 
 

 
 
 

 

Se intervinieron 61 personas en total. En el enfoque diferencial se registraron 62 casos 

porque una persona hacía parte de dos categorías simultáneamente. La distribución fue: 

47 casos en población indígena, 7 en afro, 7 en otros, y 1 en migrante. La alta prevalencia 

indígena (47 personas), en su mayoría Wayuu, representó un reto cultural importante, ya 

que esta comunidad tiene usos y costumbres propios en relación con los métodos de 

planificación familiar, donde tradicionalmente prevalecen prácticas naturales, el 

acompañamiento de la partera y concepciones ancestrales sobre la fertilidad. A pesar de 

esta complejidad, el equipo se adaptó a las situaciones culturales, respetando sus creencias 

y evitando imponer métodos artificiales. Se promovió una consejería en derechos sexuales 

y reproductivos culturalmente sensible, explicando los signos de alarma del embarazo y la 

IVE desde un enfoque intercultural. Esta adaptación permitió que las mujeres Wayuu 

participaran activamente, mostrando interés y respuestas positivas. 

 

 

Enfoque diferencial No. Casos

Indigenas 47

Afro 7

Victima 0

Discapacitado 0

Adulto mayor 0

LGBTI 0

Otros 7

Migrante 1

Total 62
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3.8 Distribución población migrante:  
 
 

 
 
 

 
 
 
De las 61 personas intervenidas, 60 correspondieron a población general (98 %) y solo 1 

caso a población migrante (2 %). 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Poblacion No. Casos

Migrante 1

Poblacion general 60

Total 61
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3.9 Distribución según régimen de afiliación: 
 

 
 
 

 
 
 
 
De las 61 personas intervenidas, 58 (95 %) pertenecían al régimen subsidiado, 3 (5 %) al 

régimen contributivo, y no se registraron personas no afiliadas al Sistema General de 

Seguridad Social en Salud (SGSSS). La mayoría de la población en régimen subsidiado 

(58 casos) refleja las condiciones socioeconómicas de las comunidades rurales 

intervenidas (El Ahumao, El Arroyo, Estero, Nuevo Estero y Matitas), donde predomina la 

población de estratos bajos y en situación de vulnerabilidad. 

 

 

 
 
 
 
 
 

Regimen de afiliación No. Casos

Contributivo 3

Subsidiado 58

No afiliado 0

Total 61
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3.10 Distribución según escolaridad:  
 
 

 

 
 

 
 

De las 61 personas intervenidas, el nivel educativo predominante fue secundaria con 26 

casos (43 %), seguido de universitarios con 12 casos (20 %), sin estudio con 9 casos (15 

%), primaria con 8 casos (13 %), y técnico con 6 casos (9 %). La alta proporción de mujeres 

con secundaria y universitarios (63 % en conjunto) facilitó la comprensión de temas como 

derechos sexuales y reproductivos, signos de alarma del embarazo, IVE y métodos de 

planificación familiar, lo cual explica las respuestas positivas obtenidas durante la 

intervención. Sin embargo, la presencia de 9 mujeres sin estudio y 8 con solo primaria (22 

% en total) representa un desafío importante, ya que estas personas pueden tener mayores 

dificultades para interpretar los signos de alarma, acceder a métodos de planificación 

familiar o comprender la normativa de la IVE. Por ello, el equipo utilizó un lenguaje sencillo, 

ejemplos prácticos y material visual durante las visitas casa a casa para garantizar que 

todas las mujeres, independientemente de su nivel educativo, pudieran apropiarse del 

conocimiento. 

  

Escolaridad No. Casos

Sin estudio 9

primaria 8

Secundaria 26

Tecnico 6

Universitarios 12

total 61
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4. Conclusión 

 

 

Desde el componente Salud Sexual Derechos Sexuales y Reproductivo a través del (PIC) 

Departamental /IPSICIDSALUD, se abordaron actividades de promoción y comunicación 

en salud, con población en mujeres embarazadas y mujeres en edad fértil en el entorno 

hogar los lugares donde se realización las sensibilizaciones fueron: 

 

La intervención comunitaria alcanzó a 61 mujeres en seis territorios, con una marcada 

focalización en el ámbito rural (84 %) y en población indígena Wayuu (76 %), lo que 

evidencia el compromiso del equipo con las zonas de mayor riesgo obstétrico. 

Predominaron las mujeres en juventud (18-28 años, 52 %) y adultez (29-59 años, 41 %), 

con niveles educativos variados (43 % secundaria, 20 % universitarios), y todas 

pertenecientes al régimen subsidiado (95 %) o contributivo (5 %), sin personas no afiliadas. 

La estrategia casa a casa (84 % de los casos en entorno hogar) permitió identificar 

gestantes que reconocen el riesgo de no asistir a controles prenatales pero persisten en no 

acudir a la IPS, así como la necesidad de adaptar los mensajes sobre planificación familiar 

a los usos y costumbres de la comunidad Wayuu, donde prevalecen prácticas ancestrales 

acompañadas por parteras. 

 

La estrategia de información y educación integral en sexualidad, derechos sexuales y 

reproductivos, enfocada en el abordaje a la mujer antes, durante y después del evento 

obstétrico, logró implementar con éxito una estrategia de búsqueda activa en el entorno 

hogar del área urbana, alcanzando a una población diversa en términos étnicos, migratorios 

y educativos, que incluyó mujeres afrodescendientes, indígenas, migrantes y población en 

situación de vulnerabilidad general. Mediante estrategias educativas diferenciadas, se logró 

que la totalidad de las mujeres intervenidas comprendieran y apropiaran mensajes clave 

sobre signos de alarma obstétricos, ingreso temprano a control prenatal y rutas de acceso 

a la Interrupción Voluntaria del Embarazo en el marco legal colombiano.  
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5. Población beneficiada  

 

 

6. Notificación de casos  

 

Durante la ejecución de la actividad de educación integral en sexualidad, derechos sexuales 

y reproductivos, no se requirió la remisión de casos de gestantes ni de mujeres en edad 

fértil, ya que ninguna de las 40 mujeres intervenidas presentaba signos de alarma 

obstétricos como hemorragia, hipertensión, pérdida de líquido o disminución de movilidad 

fetales, ni manifestó solicitud de Interrupción Voluntaria del Embarazo (IVE) que ameritara 

canalización inmediata. 

 

 

Se anexa base de dato de la población atendida 

 

 

 

II. ITEMS FINANCIEROS 
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RUBRO EJECUTADO 

DESCRIPCIÓN 

Cantidad, perfil, descripción 

del gasto 

VALOR EJECUTADO 

 

TALENTO HUMANO 

1 profesional de la salud   

1 auxiliar de enfermería 

1Coordinadora 

 
 
 

509.589,04 
 
 

141.704,72 
 

82.039,57 
 
 

TRANSPORTE  

1 vehículo 

 

261.646 
 
 
 

INSUMOS Insumos materiales 

infográficos y medios de 

comunicación  

 
227.242 

 

OTROS 
……………………………. …………………… 

VALOR TOTAL EJECUTADO 

PARA EL DESARROLLO DE 

LA ACTIVIDAD 

  
 
 

$ 1.222.222,222 
 
 

 

 


