Codigo: M-AT-FR-003

} y ASISTENCIA TECNICA
%a__ Gobernacion . Version: 07
%y Cundinamarca

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

FECHA DE LA ASISTENCIA: 17/06/2026

INFORMACION GENERAL

Medio de Asistencia Técnica:

XCampo CVirtual OOficina
DEPENDENCIA O ENTIDAD QUE BRINDA LA ASISTENCIA: SECRETARIA DE SALUD
CUNDINAMARCA
DIRECCION O AREA RESPONSABLE: SALUD PUBLICA, SEXUALIDAD, DERECHOS SEXUALES Y
DERECHOS REPRODUCTIVOS

FUNCIONARIO O CONTRATISTA FACILITADOR
Cargo: Profesional Universitario SS-
CD-PSP-508-2026
Correo electronico institucional: Teléfono: 3153899171
Nicholle.lozano@cundinamarca.gov.co
DATOS GENERALES DEL BENEFICIARIO
(Solicitante o uno de los beneficiarios)

Grupo de interés asistido: Entidad Territorial (Municipio)

Nombres y apellidos: Nicholle Tatiana Lozano Medina

Nombre del beneficiario: se debe registrar el Correo electrénico:
nombre de la enfidad beneficiada (sec. Des. Saludpublica@girardot-

Social/Sec. Salud)- Nombre de la persona que cundinamarca.gov.co

recibe la AT.

Municipio donde se realizd la Asistencia Técnica: Girardot

NUmero total de beneficiarios: Segun cantidad de personas registradas en el formato de
Registro de Participacion en Asistencia Técnica cédigo: M-AT-FR-17

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 Mds 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 Educacion Sexual para el gjercicio de los Derechos
Sexuales y Derechos Reproductivos, con énfasis en la promocién 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
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las intervenciones colectivas en el marco de la Ruta Integral de Atencién para la
Promocion 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 Mdas Que Un Plan 2024-2028". “Asistir técnicamente a los 116 municipios en el
programa “piensa y actua positivamente” enfocado en la prevencion de embarazo en
adolescentes entre los 10 y los 19 anos”.

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

2. Llineamiento de Atencion en Salud Sexual y Reproductiva para Ninos, Ninas y
Adolescentes con prioridad en acciones en interrupcion voluntaria del embarazo
(IVE) y oferta de servicios en el marco de las intervenciones individuales por curso
de vida; con énfasis en la promocién 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. Implementacion de la Estrategia “Piensa y ActUa Positivamente” enfocada en la
prevencion del embarazo en la ninez y la adolescencia, entre los 10y 19 anos.

OBJETIVO DE LA ASISTENCIA TECNICA
La asistencia técnica tiene como propdsito realizar el seguimiento a las acciones
identificadas como oportunidades de mejora, definidas en el plan de mejoramiento
instifucional. Este seguimiento se desarrolla a partir del fortalecimiento de capacidades del
talento humano y de la aplicacion del Instrumento de Diagndstico del componente de
Salud Sexual y Reproductiva (SSR).

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.
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TEMA N° 213: Realizar desarrollo de capacidades técnicas al talento humano en salud en
infervenciones individuales y colectivas, interrupcion voluntaria del embarazo (IVE), oferta
de servicios en salud sexual y reproductiva desde el modelo de servicios amigables para
adolescentes y jbvenes, atencion 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
comunitario, intercultural, de género y de derechos, en aras de Disminuir en 0,5 puntos
porcentuales 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 del Municipio
GIRARDOT indicando el objeto de la asistencia (referido en apartado superior del informe),
asi mismo se indica que se hard uso de formatos institucionales de la Secretaria de Salud de
Cundinamarca (Informe de asistencia técnica, Encuesta de satisfaccion, Registro de
Participacién, entre otros) para el registro de la informacion suministrada por los funcionarios
de la entidad objeto de visita. Se desarrolla las temdticas 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.

Ano Linea valor

Meta de resultado Linea base Fuente de informacion
base esperado
Disminuir en un punto porcentual la Secretaria de salud -
razdn de mortalidad materna por cada Componente
) i 31,5p 2023 30,5 i
100000 nacidos wivos en el Sexualidad, deraechos
departamento de Cundinamarca. sexuales y reproductivos

Implementar en los 116 municipios el Plan de

SsD12 Aceleracion para la Reduccion de la mortalidad | O 11e

materna - PARE.

Asistir técnicamente a los actores del sistema de salud
S5D13 de los 116 municipios del departamento en Derechos | O 116
Sexuales y Reproductivos.
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Se redliza la aplicacién del Instrumento de Diagnéstico del Componente de Sexualidad,
Derechos Sexuales y Derechos Reproductivos (SSR), con el propdsito de identificar las
necesidades de apoyo técnico requeridas por la DTS para el fortalecimiento de su gestion.

En relacién con el Plan de Mejoramiento institucional, remitido como producto de la
primera asistencia técnica realizada el 26/03/2024, se lleva a cabo el seguimiento a las
oportunidades de mejora previamente identificadas. En esta revision, se analizan los
compromisos asumidos por la entidad, los avances alcanzados o acciones implementadas
a la fecha, asi como las evidencias documentales aportadas por la IPS que respaldan

Aiio Linea Valor

Meta de resultado Fuente de informacion
base esperado
Disminuir en 0,5 puntos porcentuales la Secretaria de Salud - Estadisticas
tasa de fecundidad en adolescentes de Vitales del DANE -Nacimientos
11,5 2022 11
10 a 19 por cada 1.000 mujeres en el proyecciones poblacionales 15 a
departamento de Cundinamarca. 19 afios DANE
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Asistir técnicamente a los 116 municipios en la

estrategia "piensa y actia positivamente" enfocada
55D15 B} 116 116
en la prevencidn de embarazo en adolescentes entre

los 10 y los 19 afios.

VERIFICACION DEL SEGUIMIENTO AL PLAN DE MEJORA - COMPONENTE DE SEXUALIDAD,

DERECHOS SEXUALES Y REPRODUCTIVOS

dichos progresos.
ALCANCE

Revision integral del plan de mejoramiento formulado en la visita inicial.
Verificacion de acciones ejecutadas, responsables, fechas y soportes.
Seguimiento nominal de eventos priorizados y clasificaciéon de su estado.

Revision de matrices, bases de datos, actas, fichas y reportes relacionados.
Identificacion de barreras y definicion de acciones correctivas de segunda fase.
Concertacion de compromisos con responsables y fechas de cumplimiento.
Emisidn de recomendaciones técnicas para cierre de eventos y mejora continua.

INSUMOS DE VERIFICACION

Plan de mejoramiento derivado de la visita inicial.
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Matriz de seguimiento actualizada con responsables, fechas y evidencias.
Actas de reunion, listados de asistencia y correos de articulacion.
Bases nominales de gestantes, puérperas, recién nacidos expuestos y eventos
priorizados.

e Reportes Sivigila, andlisis de casos, unidades de andlisis y COVE/COVECOM cuando
apligue.
Fichas de seguimiento clinico binomio madre-hijo para VIH, sifilis y hepatitis B.
Soportes de canalizaciéon, remision, contfra remision, llamadas, visitas, demanda
inducida y seguimiento.
Matriz de barreras identificadas y acciones de gestion.
Evidencia de cargue en repositorio, Drive institucional o sistema definido por la entidad.
Cronograma de acciones ejecutadas y pendientes.

CLASIFICACION DEL ESTADO DE CUMPLIMIENTO DEL PLAN DE MEJORAMIENTO

Cumplido Cuenta con evidencia suficiente, verificable, pertinente y
actualizada que demuestra la ejecucion total de la accién
de mejora.

En avance Existe gestidon parcial o evidencia preliminar, pero falta

completar la acciéon, cargar soportes o cerrar la actividad.

Pendiente No se evidencia gestion o no se presentan soportes
verificables frente al compromiso adquirido.

No aplica La accién perdid vigencia por cambio de contexto,
ausencia de casos o modificacion justificada de la condiciéon
inicial.

Requiere La accidén propuesta no responde completamente al

reformulacién hallozgo inicial o requiere ajuste técnico, operativo o
documental.

1. Compromiso Adquirido: Solicitar a APS caracterizacion de riesgo de violencia por
razén de sexo y género o si dentro de la base que enfregan se puede identificar
alguna alerta
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Avance: DST no da cumplimiento ni muestra evidencia de avance de gestion a
compromiso adquirido

Medio de Verificacién: Sin medios de verificacion por no cumplimiento

Compromiso Adquirido: Determinar porcentaje de canalizacion de adolescentes (12
a 17 anos) y jévenes (18 a 28 anos) para la prestacion de servicios en las atenciones
individuales por curso de vida en las IPS teniendo en cuenta la RIAPYMS vy
mecanismos de atencidén para las intervenciones de Anficoncepcion (asesoria y
provision), Asesoria en Derechos Sexuales y Reproductivos e Interrupcion Voluntaria
del Embarazo (IVE) y Readlizar seguimiento a la demanda inducida y efectiva de
adolescentes (12 a 17 anos) y jovenes (18 a 28 anos) para la prestacion de servicios
en las atenciones individuales por curso de vida en las IPS teniendo en cuenta la ruta
de promocién y mantenimiento y mecanismos de atencion.

Avance: DST no da cumplimiento ni muestra evidencia de avance de gestion a
compromiso adquirido

Medio de Verificacion: Sin medios de verificacion por no cumplimiento

Compromiso Adquirido: Realizar medicién de indicadores:
*Proporcion de adolescentes y jobvenes que deciden iniciar sus relaciones sexuales
de forma autébnoma.

*Proporcidon de adolescentes y jovenes con conocimientos y prdcticas de sus
derechos sexuales y reproductivos.

*Proporcion de adolescentes y jobvenes que conocen métodos anticonceptivos de
acuerdo con los criterios de elegibilidad de la OMS.

Avance: La DTS realiza medicién de indicadores de la 3280 para segundo trimestre
del ano:

*Proporcion de adolescentes y jovenes que deciden iniciar sus relaciones sexuales
de forma auténoma. 59,4%

*Proporcidon de adolescentes y jovenes con conocimientos y prdacticas de sus
derechos sexuales y reproductivos. 56,3%
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*Proporcion de adolescentes y jobvenes que conocen métodos anticonceptivos de
acuerdo con los criterios de elegibilidad de la OMS. 82,2%

e Medio de Verificacion: Entrega de indicadores y encuesta de medicion

4. Compromiso Adquirido: Seguimiento y monitoreo de indicadores correspondientes
al evento de Embarazo Adolescente (15 a 19 anos) efectuando los procedimientos
de vigilancia en salud publica, de acuerdo con los lineamientos del Componente
de Sexualidad, Derechos Sexuales y Derechos Reproductivos en articulacion con el
Protocolo de Atencidn a menor de 15 anos embarazada y el Protocolo de Atencion
a victimas de violencia sexual segun aplique.

e Avance: La DTS realiza seguimiento progresivo a casos de embarazo adolescente,
pero no cumple con el 100% de seguimientos

e Medio de Verificacion: Cargue de matriz de seguimiento de evento embarazo
adolescente

La entidad territorial presenta acciones orientadas al cumplimiento del plan de mejora, sin
embargo, se recomienda continuar con el seguimiento periddico, fortalecer los registros y
garantizar el cierre oportuno de los compromisos pendientes, en articulaciéon con los
actores del sistema de salud.

SEGUIMIENTO DE EVENTOS DE INTERES EN SALUD PUBLICA RELACIONADOS CON EL
COMPONENTE DE SALUD SEXUAL Y REPRODUCTIVA

En cumplimiento de la Circular N.° 207 de 2024, expedida por la secretaria de salud de
Cundinamarca, las entidades fterritoriales deben garantizar el seguimiento nominal, la
verificacion y el andlisis de los casos priorizados como eventos de interés en salud puUblica,
con el fin de fortalecer la gestion territorial, identificar barreras y promover acciones
instifucionales y comunitarias que mejoren los desenlaces en salud. La presente asistencia
técnica revisa el estado de los casos reportados y el proceso de seguimiento realizado por
el municipio en relacién con los siguientes eventos:

e Embarazo adolescente
e Embarazo infantil
e Violencia sexual
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Se analiza el registro de los instrumentos utilizados por el municipio para la identificacién,
caracterizacion y canalizacion de los casos, asi como los reportes y medios de verificacion
relacionados. Se enfatiza la necesidad de mantener el andlisis sistemdtico de cada evento
y de garantizar la trazabilidad de las acciones implementadas. Se reconoce la importancia
del enfoque diferencial y la activacion oportuna de las rutas de atencidén, especialmente
en eventos evitables o con implicaciones en la salud sexual y reproductiva.

CONSOLIDADO GENERAL DE CASOS REPORTADO

De acuerdo con la informacién suministrada durante la asistencia técnica, a la semana
epidemioldgica 22 del ano 2026 se registran 8 casos activos recientes de Embarazo Infantil
dentro de los eventos priorizados en la Circular N° XXX de 2026.

Se reitera la importancia de mantener la vigilancia activa, el cruce permanente de bases
de datos con las EPS e IPS del territorio, y la actualizacion semanal de los reportes a través
del sistema de vigilancia epidemiologia, a fin de garantizar la deteccién oportuna, el
andlisis de situaciéon y la activacion inmediata de las rutas de atencidn correspondientes.

La entidad territorial reporta un total de 44 casos correspondientes a Embarazo
Adolescente y 9 casos de Violencia Sexual como eventos de interés en salud publica
priorizados en la Circular 207 de 2024. Estos eventos han sido objeto de seguimiento nominal
y se encuentran en diferentes fases de andlisis y gestion institucional. A continuacion, se
presenta el consolidado general por tipo de evento:

. NUmero casos con | Porcentaje de
Evento reportado NUmero de casos > -
seguimiento cumplimiento
Embarazo adolescente 44 25 57%
Embarazo infantil 8 8 100%
Violencia sexual 9 7 78%
TOTAL 61 40 65,5%

DETALLE NOMINAL DE CASOS CON NUMERO DE DOCUMENTO

A continuacion, se describen de manera nominal los casos reportados, con informacion
individual para el andlisis y seguimiento institucional. La informacién ha sido suministrada por
el equipo técnico del municipio y cotejada durante la asistencia técnica.

PUTERD G2 Estado del Acciones
Tipo del evento documento de X observacion
. . caso realizadas
identidad
Embarazo Infantil CERRADO Se verifica HC,
1070610295 30 semanas de
gestacion  al
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momento de
ser captada,
parto por
cesaria el
26/01/2026,
método
anficonceptiv
o post evento
obstétrico
IMPLANTE
SUBDERMICO
29/01/2026

Embarazo Infantil

1108455589

CERRADO

Se verifica HC,
36 semanas de
gestacion  al
momento de
ser captada,
parto
espontaneo el
15/01/202¢,
método
anficonceptiv
o post evento
obstétrico
IMPLANTE
SUBDERMICO
17/01/2026

Embarazo Infantil

1070608417

CERRADO

Se verifica HC,
7 semanas de
gestacion  al
momento  de
ser captada,
parto
espontaneo,
método
anficonceptiv
o post evento
obstétrico
IMPLANTE
SUBDERMICO
18/01/2026

Embarazo Infantil

1072105407

ABIERTO

Se verifica HC, | Caso queda
9 semanas de | abierto para
gestacion  al | captar gestante en
momento  de | septiembre  para
ser captada, | cambio de método
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método a uno de larga
anticonceptiv | duracion
o post evento
obstétrico
INYECCION
TRIMESTRAL
10/06/2026
Embarazo Infantil GESTANTE EN | Se verifica HC, | Caso queda
SEGUIMIENTO es una | abierto hasta que
gestante, con | gestante llegue a
10 semanas al | evento obstétrico y
1108455347 momento de | se verifique méf'(?do
ser captada, | de larga duracion
fecha
probable de
parto
21/08/2026
Embarazo ABIERTO Se verifica | Caso queda
Adolescente seguimiento en | abierto para
base a HC, tipo | captar puérpera vy
de parto | realizar cambio de
espontaneo el | método a uno de
30/01/2026 vy | larga duracién o de
1077143954 método lo contrario firma
anficonceptiv | de  disentimiento
o post evento | para método de
obstétrico larga duracién. Los
INYECCION 3 meses de la
TRIMSTRAL del | frimestral se
31/01/2026 cumplieron en abril
Embarazo ABIERTO Se verifica | Caso queda
Adolescente seguimiento en | abierto para
base a HC, tipo | captar puérpera vy
de parto | realizar cambio de
espontaneo el | método a uno de
29/01/2026 vy | larga duracién o de
1070606361 méTodo . lo conTroriq firmo
anticonceptiv | de  disentimiento
o post evento | para método de
obstétrico larga duracién. Los
INYECCION 3 meses de la
TRIMSTRAL del | trimestral se
2/02/2026 cumplieron en
mayo
Embarazo 1070596532 CERRADO Se . 'ver|f|co
Adolescente seguimiento en

10
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base a HC, tipo
de parto por
cesaria el
26/01/2026 vy
método

anficonceptiv
o post evento
obstétrico DIU
del 26/01/2026

Embarazo CERRADO Se verifica
Adolescente seguimiento en
base a HC, tipo
de parto por
cesaria el
22/01/2026 vy
1108454658 método
anficonceptiv
o post evento
obstétrico
IMPLANTE
SUBDERMICO
del 26/01/2026

Embarazo ABIERTO Se verifica | Caso abierto hasta
Adolescente seguimiento en | verificar  variables
base a HC, tipo | de anticoncepcidn
de parto por | post evento
cesaria el | obstétrico
21/01/2026 sin
informacion
método
anticonceptiv
O post evento

1110500944

Embarazo CERRADO Se verifica
Adolescente seguimiento en
base a HC, tipo
de parto por
cesaria el
20/01/2026 vy
7715230 método
anficonceptiv
o post evento
obstétrico
IMPLANTE
SUBDERMICO
del 21/01/2026

11
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Embarazo
Adolescente

1123563472

CERRADO

Se verifica
seguimiento en
base a HC, tipo
de parto
espontaneo el
20/01/2026 vy
método
anficonceptiv
o post evento
obstétrico
IMPLANTE
SUBDERMICO
del 20/01/2026

Embarazo
Adolescente

1070595707

CERRADO

Se verifica
seguimiento en
base a HC, tipo
de parto por
cesaria el
17/01/2026 vy
método
anticonceptiv
o post evento
obstétrico
IMPLANTE
SUBDERMICO
del 21/01/2026

Embarazo
Adolescente

1072099851

CERRADO

Se verifica
seguimiento en
base a HC, fipo
de parto por
cesaria el
16/01/2026 vy
método
anficonceptiv
o post evento
obstétrico
IMPLANTE
SUBDERMICO
del 19/01/2026

Embarazo
Adolescente

1070594190

CERRADO

Se verifica
seguimiento en
base a HC, tipo
de parto
espontaneo el
13/01/2026 vy
método

12
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anficonceptiv
o post evento
obstétrico
IMPLANTE
SUBDERMICO
del 14/01/2026

Embarazo
Adolescente

1070591430

CERRADO

Se verifica
seguimiento en
base a HC, tipo
de parto
espontaneo el
12/01/2026 vy
método
anficonceptiv
o post evento
obstétrico
IMPLANTE
SUBDERMICO
del 13/01/2026

Embarazo
Adolescente

VEN32593243

CERRADO

Se verifica
seguimiento en
base a HC, tipo
de parto
espontaneo el
12/01/2026 vy
método
anficonceptiv
o post evento
obstétrico
IMPLANTE
SUBDERMICO
del 13/01/2026

Embarazo
Adolescente

1070600562

CERRADO

Se verifica
seguimiento en
base a HC, tipo
de parto
espontaneo el
21/02/2026 vy
método
anficonceptiv
o post evento
obstétrico
IMPLANTE
SUBDERMICO
del 22/02/2026

13
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Embarazo
Adolescente

6296799

CERRADO

Se verifica
seguimiento en
base a HC, tipo
de parto
espontaneo el
16/02/2026 vy
método
anficonceptiv
o post evento
obstétrico
IMPLANTE
SUBDERMICO
del 17/02/2026

Embarazo
Adolescente

VEN32054378

CERRADO

Se verifica
seguimiento en
base a HC, tipo
de parto por
cesaria el
12/02/2026 vy
método
anticonceptiv
o post evento
obstétrico
POMERQY del
12/02/2026

Embarazo
Adolescente

1070596757

CERRADO

Se verifica
seguimiento en
base a HC, tipo
de parto por
cesaria el
12/02/2026 vy
método
anficonceptiv
o post evento
obstétrico
IMPLANTE
SUBDERMICO
del 14/02/2026

Embarazo
Adolescente

1070600095

CERRADO

Se verifica
seguimiento en
base a HC, tipo
de parto por
cesaria el
04/02/2026 vy
método

anficonceptiv
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o post evento
obstétrico
IMPLANTE
SUBDERMICO
del 07/02/2026

Embarazo
Adolescente

1070593435

PENDIENTE DE
SEGUIMIENTO

La DTS no a
realizado
acciones de
seguimiento en
base a HC

Embarazo
Adolescente

5846119

PENDIENTE DE
SEGUIMIENTO

La DIS no a
realizado
acciones de
seguimiento en
base a HC

Embarazo
Adolescente

1072103576

PENDIENTE DE
SEGUIMIENTO

Lo DTS no a
realizado
acciones de
seguimiento en
base a HC

Embarazo
Adolescente

1070592187

PENDIENTE DE
SEGUIMIENTO

La DIS no a
realizado
acciones de
seguimiento en
base a HC

Embarazo
Adolescente

11056333319

PENDIENTE DE
SEGUIMIENTO

Lo DTS no a
realizado
acciones de
seguimiento en
base a HC

Embarazo
Adolescente

1070596076

PENDIENTE DE
SEGUIMIENTO

La DIS no a
realizado
acciones de
seguimiento en
base a HC

Embarazo
Adolescente

1070593347

CERRADO

Se verifica
seguimiento en
base a HC, tipo
de parto
espontaneo el
28/03/2026 vy
método
anficonceptiv
o post evento
obstétrico
IMPLANTE
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base a HC, tipo
de parto por

SUBDERMICO

del 28/03/2026
Embarazo ABIERTO Se verifica | Caso queda
Adolescente seguimiento en | abierto para

captar puérpera y
realizar cambio de

TRIMSTRAL  sin
fecha de inicio

cesaria el | método a uno de
24/03/2026 vy | larga duracién o de
VEN31968686 méTodo _ lo conTrorig firmo
anticonceptiv | de  disentimiento
o post evento | para método de
obstétrico larga duracién. Los
INYECCION 3 meses de la
TRIMSTRAL del | trimestral se
27/03/2026 cumplieron en
Junio
Embarazo PENDIENTE DE | La DTS no a
Adolescente SEGUIMIENTO realizado
1069175002 acciones de
seguimiento en
base a HC
Embarazo ABIERTO Se verifica | Caso abierto hasta
Adolescente seguimiento en | verificar  variables
base a HC, tipo | de anticoncepcién
de parto | post evento
espontaneo el | obstétrico
1072099483 17/03/2026 sin
informacion
método
anficonceptiv
o post evento
obstétrico
Embarazo ABIERTO Se verifica | Caso abierto hasta
Adolescente seguimiento en | verificar  variables
base a HC, tipo | de anticoncepcion
de parto | post evento
espontaneo el | obstétrico y
08/03/2026 vy | después captar
1071986612 método | puérpera  para
anticonceptiv | realizar cambio de
o post evento | método a uno de
obstétrico larga duracién o de
INYECCION lo confrario firma

de  disentimiento
para método de
larga duracién.

16




ASISTENCIA TECNICA Codigo: M-AT-FR-003

- -4 Gobernacion. Version: 07

&) Cundinamarca

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

Embarazo CERRADO Se verifica

Adolescente

1106333310

seguimiento en
base a HC, tipo
de parto por
cesaria el
7/03/2026 y
método
anficonceptiv
o post evento
obstétrico
IMPLANTE
SUBDERMICO
del 7/03/2026

Embarazo
Adolescente

1070596716

PENDIENTE DE
SEGUIMIENTO

La DTS no a
realizado
acciones de
seguimiento en
base a HC

Embarazo
Adolescente

1069832350

CERRADO

Se verifica
seguimiento en
base a HC, tipo
de parto por
cesaria el
28/04/2026 vy
método
anticonceptiv
o post evento
obstétrico
IMPLANTE
SUBDERMICO
del 29/04/2026

Embarazo
Adolescente

2324599

PENDIENTE DE
SEGUIMIENTO

La DIS no a
realizado
acciones de
seguimiento en
base a HC

Embarazo
Adolescente

1070595772

CERRADO

Se verifica
seguimiento en
base a HC, tipo
de parto
espontaneo el
20/04/2026 vy
método
anficonceptiv
o post evento
obstétrico
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IMPLANTE
SUBDERMICO
del 28/04/2026

Embarazo
Adolescente

CERRADO Se verifica
seguimiento en
base a HC, tipo
de parto
espontaneo el
19/04/2026 vy

1070608176 método
anficonceptiv
o post evento
obstétrico
IMPLANTE
SUBDERMICO
del 21/04/2026
Embarazo PENDIENTE DE | La DIS no a
Adolescente SEGUIMIENTO realizado
1022977017 acciones de
seguimiento en
base a HC
Embarazo PENDIENTE DE | La DIS no a
Adolescente SEGUIMIENTO realizado
1070595501 acciones de
seguimiento en
base a HC
Embarazo PENDIENTE DE | La DIS no a
Adolescente SEGUIMIENTO realizado
1109491816 acciones de
seguimiento en
base a HC
Embarazo PENDIENTE DE | La DIS no a
Adolescente SEGUIMIENTO realizado
1070592662 acciones de
seguimiento en
base a HC
Embarazo PENDIENTE DE | La DTS no a
Adolescente SEGUIMIENTO realizado
1065987092 acciones de
seguimiento en
base a HC
Embarazo PENDIENTE DE | La DIS no a
Adolescente SEGUIMIENTO realizado
1028680103 acciones de

seguimiento en
base a HC
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Embarazo

PENDIENTE DE

Lo DTS no a

Adolescente SEGUIMIENTO realizado
1072100941 acciones de
seguimiento en

base a HC

Embarazo PENDIENTE DE | La DTS no a

Adolescente SEGUIMIENTO realizado

1106894758 acciones de
seguimiento en
base a HC

Embarazo PENDIENTE DE | La DIS no a

Adolescente SEGUIMIENTO realizado

1104942917 acciones de
seguimiento en
base a HC

Embarazo PENDIENTE DE | La DTS no a

Adolescente SEGUIMIENTO realizado

1072100158 acciones de
seguimiento en
base a HC

Violencia Sexual ABIERTO Se verifica | Caso queda
seguimiento en | abierto para
base a HC, | verificar con EAPB si
ACCESO garantizaron
CARNAL seguimientos  del
denfro de las | perfil infecto
primeras 72 | contagioso de las
horas de | 459 o del protocolo
ocurrencia, no | de PEP
se  garantiza

1089608350 profilaxis.

Violencia Sexual ABIERTO Se verifica | Caso queda
seguimiento en | abierto para
base a HC, | verificar con EAPB si
ACCESO garantizaron
CARNAL seguimientos  del
dentro de las | perfil infecto
primeras 72 | contagioso de las
horas de | 459 o del protocolo
ocurrencia, no|de PEP y el
se  garantfiza | seguimiento
profilaxis. acumulado a

1070629363 semanas 16

Violencia Sexual CERRADO Se verifica

seguimiento en
1058204240 base a HC,
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ACCESO
CARNAL fuera
de las primeras
72 horas de
ocurrencia, se
realizan
tamizajes y
salen
negativos.

Violencia Sexual PENDIENTE DE | La DTS no a

SEGUIMIENTO realizado
acciones de
seguimiento en
1072107435 base a HC

Violencia Sexual ABIERTO Se verifica | Caso queda
seguimiento en | abierto para
base a HC, | verificar con EAPB si
ACCESO se han readlizado
CARNAL seguimiento a
dentro de las | semanas
primeras 72 | acumuladas hasta
horas de | cumplir las 24
ocurrencia, no | semanas
garantizan
tfamizajes, Si
realizan
recoleccién de
muestra
medico
legales,
garantizan
profilaxis  post
exposicidon VIH
e ITS, esquema
de
vacunacion
para HB -

1070586435 RAPIDO.

Violencia Sexual ABIERTO Se verifica | Caso queda
seguimiento en | abierto para que la
base a HC, | DIS verifique con la
ACCESO IPS que atendié la
CARNAL fuera | urgencia del
de las primeras | evento, si existid
72 horas de | una posible mala

1072103629 ocurrencia, notificacion en el
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garantizan fiempo de
tamizajes y | ocurrencia del
realizan evento y la
profilaxis atencién, a razén
de que
garantizaron

profilaxis pero no
aplicaba  porque
segin maitriz
diligenciada el
evento  superaba
las 72 horas (27 dias
franscurridos).  De
se asi, la DTS debe
solicitarle a la IPS
modificacion de la
ficha

epidemioldgica en
el fiempo de

ocurrencia del
evento
Violencia Sexual PENDIENTE DE | La DTS no a
SEGUIMIENTO realizado
acciones de
seguimiento en
1072099888 base a HC
Violencia Sexual ABIERTO Se verifica | Caso queda
seguimiento en | abierto para
base a HC, | verificar con la
ACCESO EAPB si se garantiza
CARNAL seguimientos a
denfro de las | semanas hasta
primeras 72 | completar las 24
horas de | semanas post
ocurrenciaq, exposicion
garantizan
tamizajes,
garantizan
1073676577 profilaxis
Violencia Sexual CERRADO Se verifica
seguimiento en
base a HC,
ACCESO

CARNAL fuera
de las primeras
1065987092 72 horas de
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ocurrencia, se
garantiza
tamizajes

Con base en la informacion suministrada por la entidad territorial y en el marco de la
asistencia técnica realizada, se consolida el estado actual de los eventos priorizados en
salud publica conforme a la Circular 207 de 2024. Esta revision permite orientar acciones de
mejora, identificar necesidades de articulacién institucional y garantizar el seguimiento
nominal oportuno, con enfoque diferencial y centrado en la garantia de derechos. Se
recomienda mantener la actualizacion periddica de los casos y fortalecer los canales de
reporte y andlisis conjunto con los actores del sistema de salud.

PONDERACION INSTRUMENTO DDEL COMPONENTE DE SEXUALIDAD DERECHOS SEXUALES Y
DERECHOS REPRODUCTIVOS - SSR DE ADOLESCENTES Y ABORDAJE INTEGRAL DE VIOLENCIAS
POR RAZONES DE SEXO Y GENERO

Sistema de Calificacion por Cumplimiento Técnico

Ponderacién Clasificacion Interpretacion Técnica
Cumplimiento integral, evidencia sdlida, sin
>95% iy
brechas criticas.
85% - 94.9% ADECUADO Cumple enlo esencpl, brechas menores
corregibles.
ACEPTABLE CON Cumplimiento parcial, requiere plan de
70% - 84,9% MEJORAS mejora formal.
50% - 69,9% DEFICIENTE Brechas significativas que afectan la gestion.
<50% _ Incumplimiento estructural, riesgo sanitario.

COMPARATIVO ENTRE FORMULARIO DIAGNOSTICO ANTERIOR Y ASISTENCIA TECNICA
ACTUAL

Como parte del proceso de mejora continua, se realiza un andlisis comparativo entre los
resulfados obtenidos en el instrumento de diagndstico aplicado durante la asistencia
técnica anterior y los evaluados en la jornada actual. Este ejercicio permite identificar
avances, refrocesos o aspectos que permanecen sin variacién, orientando asi la
actualizaciéon del plan de mejora y la priorizacion técnica de acciones.

A continuacidn, se presenta una tabla comparativa por componente evaluado:

CRITERIO | PUNTAJE ANTERIOR % | PUNTAJE ACTUAL % |
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PROMOCION DE LOS DERECHOS SEXUALES Y 100%
DERECHOS REPRODUCTIVOS 100%
PREVENCION Y ATENCION INTEGRAL EN SALUD 96%
SEXUAL Y REPRODUCTIVA DESDE UN ENFOQUE 88%
DE DERECHOS
GESTION DE LA SALUD PUBLICA Y PLAN DE 93%
SALUD  PUBLICA DE  INTERVENCIONES 93%
COLECTIVAS
RUTA DE PROMOCION Y MANTENIMIENTO DE LA 90%
SALUD EN ARTICULACION CON SSAAJ 80%
SEGUIMIENTO DE INDICADORES DE SSR DE 77%
ADOLESCENTES Y VIOLENCIAS POR RAZONES 83%
DE SEXO Y GENERO

TOTAL 90% 94%,

El puntaje total obtenido en el Instrumento de Diagndstico del Componente de Sexualidad,
Derechos Sexuales y Reproductivos es clasificado como ADECUADO.

PORCENTAJE TOTAL DE CUMPLIMIENTO

PORCENTAJE EJECUTADO

160%
140%
120%
100%

0%
60%
40% 96% 93%
20%
0%

PDSDR PAISSR-ED GSP-PSPIC RPMS-558A)  SISSA-VRSG

Derivado de la asistencia técnica de seguimiento con el municipio, nos encontframos con
avance considerado dado que el municipio estd dando cumplimiento a los diferentes
compromisos que quedaron derivados de la primera asistencia técnica. La entidad
territorial en salud en la segunda visita de seguimiento con 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
que fue aplicado y en direccién de acompanamiento se recogen compromisos que
habian quedado, de esto la DTS obtuvo el siguiente porcentaje: en promocion de los
derechos sexuales y derechos reproductivos cerro con un porcentaje del 100%, prevencion
y atencién integral en salud sexual y reproductiva desde un enfoque de derechos cerro
con un porcentaje del 96%, gestion de la salud publica y plan de salud publica de
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intervenciones colectivas cerro con un porcentaje del 93%, ruta de promocién vy
mantenimiento de la salud en articulacion con SSAAJ cerrd con un porcentaje del 0% y en
el seguimiento de indicadores de ssr de adolescentes y violencias por razones de sexo y
género cerro con un porcentaje del 77%, cerrando asi y pasando de un 90% de la primera
visita a un porcentaje global del 94% clasificando como ADECUADO, en la segunda
asistencia técnica y primera de seguimiento.

Con base en esta clasificacion, se formulan las recomendaciones técnicas y operativas
contenidas en el plan de mejoramiento anexo a este informe, priorizando intervenciones
infegrales con enfoque de derechos, diferencial y territorial.

La jornada de asistencia técnica concluye con el andlisis conjunto de los avances y desafios
del municipio en la implementacién de los componentes de salud sexual y reproductiva, la
aplicacioén del instrumento diagndstico, y el seguimiento nominal de eventos de interés en
salud publica.

Se reconoce el compromiso institucional en el proceso de mejora y se dejan lineamientos
para fortalecer el cumplimiento de los compromisos, actualizar el plan de mejora, y articular
esfuerzos con los diferentes actores del sistema de salud. La Secretaria de Salud
Departamental continuard brindando acompanamiento técnico conforme a las
necesidades ferritoriales y el cronograma institucional vigente.

PLAN DE MEJORAMIENTO

INSTITUCION: DTS GIRARDOT
RESPONSABLES: IRMA MOSCOSO - SALUD PUBLICA
FECHA: 17/06/202¢

PLAN DE MEJORAMIENTO

Compromiso adquiride en nombre
de la Pricridad per el prefezional
que realiza la Visita

Fecha de cumplimiento
(DD/MM/AAAA)

Criterio Intervencién Deszcripcién Compremize adquiride per la entidad

Segun la necesidad para
dar cumplimiento al item
finmediate o siguiente
visita)

Comypromisos por parte del
referente asignado como parte del
proceso de asesoria y
acompanamiento

Colurnna C del
Instrumento

Columna D del
Instrurmento

Tareas, actividades o acciones especificas para

fterm - p
dar cumplimiente al item

°Deternminar porcentaje de canalizacion de
adolescentes {12 a 17 anos| y jdvenes (18 a 28
afos] para la prestacion de servicios en las
atenciones individuales por curso de vida en las

" ‘e . IP$ teniendo en cuenta la RIAPYMS y
Canalizacién a servicios en

RUTA DE PROMOCION
¥ MANTENIMIENTO DE
LA SALUD EN
ARTICULACION CON
SSAAJ

Indicadores definiclos
en la RIAPYMS
relacicnadeos con
salud sexual y
reproductiva

las atenciones individuales
en salud sexual v
reproductiva y seguimiento
a la demanda inducida y
efectiva en arficulacién
con actores del SGSSS (IPS-
EAPB].

mecanismos de atencién para las intervenciones
de Anficoncepcion (asesoria y provision).

Asesoria en Derechos Sexuales y Reproductivos e
Interrupcion Voluntaria del Embaraze (IVE).

°Redalizar seguimiento a la demanda inducida y
efectiva de adolescentes (12 a 17 afios) v
j@venes (18 a 28 afios) para la prestacien de
servicios en las atenciones individuales por curso
de vida en las IPS teniendo en cuenta la ruta de
promocién y mantenimiento y mecanismos de
atencién.

Inmediato
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RUTA DE PROMOCION
T MANTENIMIENTO DE
LA SALUD EN
ARTICULACION CON
S5AA

Indicadores definidos
en la RIAPYMS
relacionados con
salud sexual y
reproductiva

Medicion de indicadores
definidos en la RIAPYMS de
la poblacion de 15a 19
anos que ejerce sus
derechos sexuales y
derechos reproductivos; de
acuerdo con la Resolucién
3280 de 2018 y demas
normatividad que la
maodifique o sustituya

Reclizar medicion de indicadores:
“Proporcion de adolescentes y jévenes que
deciden iniciar sus relaciones sexuales de forma
auténoma.

“Proporcion de adolescentes y jovenes con
conocimientos y practicas de sus derechos
sexudles y reproductivos.

*Proporcion de adolescentes y jovenes que
conocen métodos anticonceptivos de acuerdo
con los criterios de elegibilidad de la OMS.

TRIMESTRAL

SEGUIMIENTO DE
INDICADORES DE S5R
DE ADOLESCENTES Y

VIOLEMCIAS POR
RAZOMES DE SEXO Y

GENERO

Indicadores de
eventos de Embarazo
Infantil, Emibarazo
Adolescente y
Violencias de tipo
sexual
[Circular XXX de 2024)

Seguimienfo de Tas
atenciones en salud de los
casos de embarazo infantil,
embarazo adolescentes y

violencias por razones de
sexo y género de acuerdo
con el protocolo del MSPS
[Protocolo de atencién ala
embarazada menor de 15
afios) segun Lineamientos
cel Componente de
Sexudlidad, Derechos
Sexuales y Derechos

*Seguimiento y monitoreo de indicadores
comrespondientes al evento de Embarazo
Adolescente (15 a 19 afios) efectuando los
procedimientos de vigilancia en salud publica.
de acuerdo con los lineamientos del
Compenente de Sexualidad, Derechos Sexuales
v Derechos Reproductives en articulacion con el
Protoceole de Atencién a menor de 15 afios
embarazada vy el Protocolo de Atenciéon a
victimas de violencia sexual segun aplique.

Inmediate

Reproductives mediante la
Circular 207 de 2024

CONCLUSIONES

Se cumplié con el objetivo de la Asistencia Técnica: XSI CONO

Observaciones:

La jornada de asistencia técnica permitié revisar de manera integral el avance en la
implementacion del componente de Sexualidad, Derechos Sexuales y Reproductivos en el
municipio, con especial énfasis en el seguimiento al plan de mejora institucional para la
implementacién de acciones de:

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,
educacién y comunicacién en salud, con énfasis en salud sexual y reproductiva
desde las intfervenciones colectivas en el marco de la Ruta Integral de Atencion
para la Promocion y el Mantenimiento de la Salud - RIA PYMS.

3. Ruta Integral de Atencion para la Promocion y Mantenimiento de la Salud e
implementacion de intervenciones individuales y colectivas de promocion de los
Derechos Sexuales y Derechos Reproductivos en el entorno educativo vy
comunitario.
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4. Lineamiento de Atencidon en Salud Sexual y Reproductiva para Ninos, Ninas vy
Adolescentes con prioridad en acciones en interrupcién voluntaria del embarazo
(IVE) y oferta de servicios en el marco de las intervenciones individuales por curso
de vida; con énfasis en la promocidon de los servicios amigables para adolescentes
y jovenes.

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

6. Implementacion de la Estrategia “Piensa y Actua Positivamente” enfocada en la
prevencion del embarazo en la ninez y la adolescencia, entre los 10y 19 anos.

Asi mismo, se realizé el seguimiento y gestion de (Indicar niUmero total de casos. Ej 10 casos)
de los eventos de Embarazo adolescente, Embarazo infantil, y Violencia sexual, priorizados
en salud publica segun la Circular 207 de 2024.

Conrelacién a la aplicacion comparativa del instrumento diagndstico, se tiene un puntaje
total clasificado como ADECUADO en la visita inicial de diagnéstico y un puntaje total
clasificado como ADECUADO en la visita de seguimiento, evidenciando un avance
significativo en proceso de cumplimiento, sin embargo aun requiere de dar cumplimiento
a 3 compromisos para llegar al 100%

Por Ultimo, durante la jornada, se reforzo el desarrollo de capacidades respecto a LA RUTA
DE ATENCION A VICTIMAS DE VIOLENCIA SEXUAL - RESOLUCION 459 DEL 2012 teniendo en
cuentalo abordado en la visita de primera vez realizada con la entidad y que se encuentra
desarrollado de manera especifica en el informe de asistencia técnica 26/03/2026.

Se reconoce el compromiso del equipo local y se dejan recomendaciones orientadas a la
actualizacién del plan de mejora, la sostenibilidad de las acciones implementadas vy la
activacién oportuna de las rutas de atencion. La Secretaria de Salud de Cundinamarca
continuard brindando acompanamiento técnico conforme a la dindmica territorial y el
cronograma establecido.

Se da cierre a la sesidon realizando diligenciamiento de encuesta de satisfaccion por parte
de entidad beneficiaoda de la asistencia técnica, con el fin de conocer el nivel de
satisfaccion y el alcance en términos de oportunidad y demds aspectos considerados
dentro del instrumento definido por planeacién para el seguimiento de metas del PDD.
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Registro fotogrdafico
Se anexa evidencia fotogrdfica del desarrollo de la asistencia técnica realizada con la
respectiva georreferenciacion

PLAN DE MEJORAMIENTO

INSTITUCION: DTS GIRARDOT

RESPONSABLES: Irma Moscoso - Salud Publica

FECHA: 17/06/2026

: Fecha =~ de | i promiso

Aspecto Compromiso cumplimient | 4quirido en

a Intervencién | Descripcion | Adquirido por la | o nombre de la

Intervenir Entidad (DD/MM/AA | pinridad por
AA)

el profesional
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Visita

que readliza la

RUTA DE
PROMOC
ION'Y
MANTENI
MIENTO
DE LA
SALUD EN
ARTICULA
CION
CON
SSAAJ

Indicadores
definidos en
la RIAPYMS
relacionado
s con salud
sexual y
reproductiv
a

Canalizaci
é6na
servicios en
las
atenciones
individuales
en salud
sexualy
reproductiv
ay
seguimient
oala
demanda
inducida y
efectiva en
articulacié
ncon
actores del
SGSSS (IPS-
EAPB).

°Deternminar
porcentaje de
canalizacién de
adolescentes (12 a
17 anos) y jébvenes
(18 a 28 anos) para
la prestacion de
servicios en las
atenciones
individuales por
curso de vida en las
IPS teniendo en
cuenta la RIAPYMS
y mecanismos de
atencién para las
intervenciones de
Anticoncepcién
(asesoria'y
provision), Asesoria
en Derechos
Sexualesy
Reproductivos e
Interrupcién
Voluntaria del
Embarazo (IVE).

°Realizar
seguimiento a la
demanda inducida
y efectiva de
adolescentes (12 a
17 anos) y jévenes
(18 a 28 anos) para
la prestacion de
servicios en las
atenciones
individuales por
curso de vida en las
IPS teniendo en
cuenta la ruta de
promocion y

Inmediato
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mantenimiento y
mecanismos de
atencioén.
Medicion Realizar medicion
de de indicadores:
indicadores "Proporcion de
. adolescentes y
2§f||(r;|dos jévenes que
RIAPYMS deciden iniciar sus
de Ia relaciones sexuales
poblacién de fprmo
RUTA DE de 15 19 auténoma.
PROMOC . ~
. Indicadores | anos que " -
ION'Y . . Proporcion de
definidos en | ejerce sus
MANTENI adolescentes y
la RIAPYMS derechos o
MIENTO relacionado | sexuales jovenes con
DE LA s con salud derechosy conocimientos y TRIMESTRAL
SALUD EN sexual reproductiv prdcticas de sus
ARTICULA e rochﬂv Os'?de derechos sexuales y
CION q P oc:uerdo reproductivos.
CON con la
SSAAJ Resolucion *Proporcion de
adolescentes y
gg?g de jévenes que
demgs conocen métodos
normativid anticonceptivos de
ad ave Ia acuerdo con los
mogifi Ve criterios de
. sus‘ri‘r?; > | elegibiidad de la
Y9 | oms.
Seguimient | *Seguimientoy
SEGUIMIE Indicadores | o de las monitoreo de
NTO DE de eventos | atenciones | indicadores
INDICAD de en salud de | correspondientes al
ORES DE Embarazo los casos evento de
SSR DE Infanfil, de Embarazo
ADOLESC Embarazo embarazo Adolescente (15 a
ENTES Y Adolescent | infantfil, 19 anos) Inmediato
VIOLENC] ey embarazo efectuando los
AS POR Violencias adolescent | procedimientos de
RAZONES de tipo esy vigilancia en salud
DE SEXO sexual violencias publica, de
v (Circular por razones | acuerdo con los
GENERO XXX de de sexoy lineamientos del
2026) género de | Componente de
acuerdo Sexualidad,
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con el
protocolo
del MSPS
(Protocolo
de
atencién a
la
embarazad
amenor de
15 anos)
segin
Lineamient
os del
Componen
te de
Sexualidad,
Derechos
Sexualesy
Derechos
Reproducti
VOS
mediante
la Circular
207 de
2024,

Derechos Sexuales y
Derechos
Reproductivos en
articulacién con el
Protocolo de
Atencién a menor
de 15 anos
embarazada y el
Protocolo de
Atencion a victimas
de violencia sexual
segun aplique.
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INSTRUMENTO DE DIAGNOSTICO DEL COMPONENTE DE SEXUALIDAD DERECHOS SEXUALES Y DERECHOS REPRODUCTIVO:

FECHA VISITA: 1710672026

SR DE ADOLESCENTES Y ABORDAJE INTEGRAL DE VIOLENGIAS POR RAZONES DE SEXO Y GENERO

NOMBRE DE QUIEN RECIBE LA VISITA: Irma Moscoso
Publica

Nicholls T

fana Lozano Medina

TEMA: 210. FORTALECER LINEAMIENTOS EN DERECHOS SEXUALES Y DERECHOS REPRODUCTIVOS - 213, FORTALECIMIENTO DE LINEAMIENTOS PARA LA PREVENCION DE EMBARAZOS EN ADOLESCENTES
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