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FECHA DE LA ASISTENCIA: 18/06/2026
INFORMACION GENERAL
Medio de Asistencia Técnica:
KCampo OVirtual OOficina
DEPENDENCIA O ENTIDAD QUE BRINDA LA ASISTENCIA: SECRETARIA DE SALUD
CUNDINAMARCA
DIRECCION O AREA RESPONSABLE: SALUD PUBLICA, SEXUALIDAD, DERECHOS SEXUALES
DERECHOS REPRODUCTIVOS
FUNCIONARIO O CONTRATISTA FACILITADOR
Cargo: Profesional Universitario SS-

Nombres y apellidos: Nicholle Tatiana Lozano Medina CD-PSP-508-2026

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

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

Nombre del beneficiario: Hospital Marco Felipe  Correo electrénico:

Afanador de Tocaima Implementacionrias@gmail.com
Alejandro Zambrano — Coord Rias
Diana Falcon — Enfermera SSR Pic

Saludpublica@tocaima-
cundinamarca.gov.co

Municipio donde se realizd la Asistencia Técnica: Tocaima

NUmero total de beneficiarios: 2
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 ejercicio de los Derechos
Sexuales y Derechos Reproductivos, con énfasis en la promocion de la igualdad de
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género, prevencion de violencias por razones de sexo y género y del embarazo en la
ninez y la adolescencia.

2. COrientaciones generales para la implementacion de acciones de informacion,
educacion y comunicacion en salud, con énfasis en salud sexual y reproductiva desde
las intervenciones colectivas en el marco de la Ruta Integral de Atencidn 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 Mds 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 Atencién para la Promocion y Mantenimiento de la Salud e
implementacién de intervenciones individuales y colectivas de promocion de los
Derechos Sexuales y Derechos Reproductivos en el enforno educativo y comunitario.

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

3. Protocolo y ruta de atencidén 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 10 y 19 anos.

OBJETIVO DE LAASISTENCIA TECNICA
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Realizar seguimiento a la implementacion de las acciones de mejora formuladas en la
asistencia técnica inicial, mediante la verificacion del cumplimiento de los lineamientos
técnicos, normativos y operativos relacionados con el componente de Sexualidad, Derechos
Sexuales y Derechos Reproductivos (SSR), Salud sexual y reproductiva en Ninos, ninas vy
adolescentes, y la Ruta integral en salud de la Violencia Sexual, fortaleciendo las
capacidades institucionales para la garantia de los derechos sexuales y reproductivos de la
poblacion.

TEMA N° 213: Realizar desarrollo de capacidades técnicas al falento humano en salud en
Derechos Sexuales y Derechos Reproductivos; con énfasis en Promocion de la Igualdad de
Geénero, 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 razén de mortalidad materna por cada 100.000 nacidos vivos en el
Departamento de Cundinamarca.

TEMA N° 210: Realizar desarrollo de capacidades técnicas al talento humano en salud en
intervenciones 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 jovenes, atencién integral a victimas de violencias por razones de sexo y
género (Violencia Sexual y ataques con agentes quimicos), implementacion de estrategias
para la prevencion del embarazo en la ninez y la adolescencia en poblacion 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 dainicio ala asistencia técnica en compania de funcionarias de la E.S.E HOSPITAL MARCO
FELIPE AFANADOR DETOCAIMA, informando que el propdsito principal de la jornada es realizar
el seguimiento al plan de mejora institucional y verificar la implementacién de la lista de
chequeo del componente de salud sexual y reproductiva, en concordancia con los
compromisos establecidos en asistencias previas y el fortalecimiento de procesos prioritarios.

Se indica que, para el registro y sistematizacion de la informacién suministrada por los equipos
técnicos de la IPS, se hard uso de los formatos institucionales de la Secretaria de Salud de
Cundinamarca, tales como: informe de asistencia técnica, encuesta de satisfaccion, control
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de asistencia, y demads

documentos oficiales que soporten los hallazgos y compromisos

derivados del seguimiento.

Se realiza la socializacién de las metas establecidas en el Plan Departamental de Desarrollo
“Gobernando Mds Que Un Plan 2024-2028", que constituyen el marco de referencia para la
implementaciéon y seguimiento del Plan de Aceleracion para la Reduccién de la Mortalidad
Materna (PARE MM) en el territorio.
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DERECHOS SEXUALES Y REPRODUCTIVOS



™~ Y ASISTENCIA TECNICA
* Gobernacion —
: Version: 07
Ry

o Cundinamarca

Cddigo: M-AT-FR-003

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

Se realiza la aplicacién del Instrumento de Diagnéstico del Componente de Sexudalidad,
Derechos Sexuales y Derechos Reproductivos (SSR), con el propdsito de identificar las
necesidades de apoyo técnico requeridas por la IPS para el fortalecimiento de su gestion.

En relacion con el Plan de Mejoramiento institucional, remitido como producto de la primera
asistencia técnica realizada el 26/02/2026, 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 dichos progresos.

Compromiso 1

Compromiso Adquirido: Parametrizar HC de ruta de atencidn de promocion y
mantenimiento de la salud en infancia y agregar la valoracion de antecedentes
ginecoldgicos y menarquias en las atenciones de ninas

Avance: La IPS no da cumplimiento a compromiso
Medio de Verificacion: Sin medios de verificacion

Compromiso 2

Compromiso Adquirido: Parametrizar HC de ruta de atencion de promocion y
mantenimiento de la salud en infancia y agregar derivaciones de sesiones de
educacién para padres, familiares o cuidadores frente a SSR y/o la transicion a la
adolescencia

Avance: La IPS no da cumplimiento a compromiso

Medio de Verificacion: Sin medios de verificacion

Compromiso 3

Compromiso Adquirido: Parametrizar HC de ruta de atencion de promocion y
mantenimiento de la salud en infancia y agregar derivaciones de sesiones de
educacioén grupal frente al desarrollo de capacidades de NNA y de sus cuidadores
Avance: La IPS no da cumplimiento a compromiso

Medio de Verificacion: Sin medios de verificacion

Compromiso 4

Compromiso Adquirido: Parametrizar HC de ruta de atencion de promocion y
mantenimiento de la salud en adolescencia e incluir examen fisico ginecoldgico
haciendo uso de espejo de mano como experiencia educativa
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e Avance: La IPS no da cumplimiento a compromiso
e Maedio de Verificacion: Sin medios de verificacion

Compromiso 5

e Compromiso Adquirido: Disenar e implementar estrategias IEC sobre una vida libre de
violencias
Avance: La IPS no da cumplimiento a compromiso
Medio de Verificacién: Sin medios de verificacion

La institucién presenta acciones orientadas al cumplimiento del plan de mejora teniendo en
cuenta que al readlizar la revision de seguimiento, reflejan cambios significativos en la
implementaciéon de los servicios amigables y la ruta integral de atencidén de promocion y
mantenimiento de la salud, sin embargo, se recomienda continuar con el seguimiento
periddico, fortalecer los registros y garantizar el cierre oportuno de los compromisos
pendientes, en articulacion con los actores del sistema de salud.

COMPARATIVO ENTRE FORMULARIO DIAGNOSTICO ANTERIOR Y ASISTENCIA TECNICA ACTUAL.

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

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

Criterio Puntaje anterior % Puntaje actual %

MODELO DE SERVICIOS DE SALUD
AMIGABLES PARA ADOLESCENTES
Y JOVENES 42% 50%

RESOLUCION 3280 DE 2018
RIAPYMS CON ENFASIS EN SSR Y
ATENCIONES EN SALUD DE 63% 80%
INFANCIA Y ADOLESCENCIA
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GARANTIA DE DERECHOS DE NNA 100% 100%
CON ENFASIS EN SSR

ABORDAJE INTEGRAL DE VRSG 87% 98%
TOTAL 70% 84%

La aplicacién del instrumento de evaluacion permitié identificar el nivel de avance
alcanzado por la instituciéon frente a la implementacion de los lineamientos técnicos y
operativos relacionados con los componentes de Salud Sexual y Reproductiva en Ninas,
Ninos y Adolescentes y Atencidén Integral en Salud a Victimas de Violencia Sexual.

El andlisis comparativo evidencia los avances obtenidos desde la asistencia técnica inicial,
asi como las oportunidades de mejora que requieren fortalecimiento institucional para
garantizar una atencién integral, oportuna, humanizada y con enfoque de derechos,
diferencial y de género.

Los principales hallazgos se relacionan con el desarrollo de acciones de promocion de los
derechos sexuales y reproductivos, la implementacién de estrategias de educacién e
informacion para ninas, ninos y adolescentes, la garantia de la atencién integral en salud
sexual y reproductiva, la deteccion temprana de vulneraciones de derechos, la activacion
de rutas de atencién, la atencidén integral a victimas de violencia sexual y la articulacion
intersectorial para la proteccioén y restitucion de derechos.

Los resulfados obtenidos orientan la formulacion de acciones de mejora dirigidas al
fortalecimiento de los procesos asistenciales, administrativos, de gestion del riesgo y de
seguimiento institucional, con el propdsito de confribuir a la garantia de los derechos
sexuales y reproductivos, la prevencion de las violencias sexuales, la atencién integral de las
victimas y el fortalecimiento de las capacidades institucionales para la proteccion integral
de ninas, ninos y adolescentes.

PONDERACION INSTRUMENTO DE DIAGNOSTICO DEL COMPONENTE DE SEXUALIDAD
DERECHOS SEXUALES Y DERECHOS REPRODUCTIVOS

El puntaje total obtenido en el Instrumento de Diagndstico del Componente de Sexualidad,
Derechos Sexuales y Reproductivos es clasificado como ACEPTABLE CON MEJORAS
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El andlisis del instrumento de evaluacion aplicado ala IPS Marco Felipe Afanador de Tocaima
evidencia un cumplimiento favorable pasando del 70% al 84%

Con base en esta clasificacién, se formulan las recomendaciones técnicas y operativas
contenidas en el plan de mejoramiento anexo a este informe, priorizando intervenciones
integrales 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
aplicaciéon 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 territoriales y el cronograma institucional vigente.

CONCLUSIONES

Se cumplié con el objetivo de la Asistencia Técnica: X SI ONO
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
implementaciéon 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 promocion de la igualdad de
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género, prevencion de violencias por razones de sexo y género y del embarazo en la
ninez y la adolescencia.

2.0rientaciones generales para la implementacidon de acciones de informacién,
educacién y comunicacion en salud, con énfasis en salud sexual y reproductiva desde
las intfervenciones colectivas en el marco de la Ruta Integral de Atencién para la
Promocidén y el Mantenimiento de la Salud - RIA PYMS.

3. Ruta Integral de Atencion para la Promocion y Mantenimiento de la Salud e
implementacién de intervenciones individuales y colectivas de promocién de los
Derechos Sexuales y Derechos Reproductivos en el entorno educativo y comunitario.

4. Lineamiento de Atencion en Salud Sexual y Reproductiva para Ninos, Ninas y
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 promocion 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 y ataques con agentes quimicos.

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

Con relacién a la aplicacién comparativa del instrumento diagndstico, se tiene un puntaje
total clasificado como ACEPTABLE CON MEJORAS. en la visita inicial de diagnéstico y un
puntaje total clasificado como ACEPTABLE CON MEJORAS en la visita de seguimiento,
evidenciando que se estan implementando las acciones e intervenciones para la atenciéon
oportuna y de calidad a los NNA dentro de la institucion evidenciando poco avance en el
plan de mejora recomendado en la asistencia técnica inicial.

Por Ultimo, durante la jornada, se reforzo el desarrollo de capacidades respecto al modelo
de los servicios amigables la resolucion 3280 de 2018 RIAPYMS con énfasis en SSR vy
atenciones en salud de infancia y adolescencia y el abordaje integral de VRSG teniendo
en cuenta lo abordado en la visita de primera vez realizada con la entidad y que se
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encuentra desarrollado de manera especifica en el informe de asistencia técnica

26/02/2026.

En consecuencia, se establecen compromisos institucionales orientados al cierre de brechas
identificadas, los cuales serdn objeto de seguimiento en futuras asistencias técnicas. La
Secretaria de Salud de Cundinamarca confinuard brindando acompanamiento técnico
permanente con el fin de fortalecer las capacidades institucionales y conftribuir al
mejoramiento continuo de los servicios de salud sexual y reproductiva en el territorio.

Como parte del cierre de la jornada, se diligencié la encuesta de satisfaccion institucional y
se consolidaron las evidencias documentales que soportan el desarrollo de la asistencia
técnica y los compromisos adquiridos.

Tocaima, Colombia jun, 18, 2026

- « r
{; lle 510-59, 7 » 02:53 p.m,
ocaimao, a'a . X
Tocalma . \| o

' 4 . W Lot L4568°N
Cundanomorca, \ — o 4456

Colombia 2528.. ¥ ST 0 o Long: 74.6343" W

PLAN DE MEJORAMIENTO

INSTITUCION: HOSPITAL MARCO FELIPE AFANADOR DE TOCAIMA
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RESPONSABLES: ALEJANDRO ZAMBRANO - COORD RIAS
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(reproductivo, ncluvendo
RUTA afectivo, educ}/ocién en
INTEGRAL eréticoy
S derechos
DE . | Atencién en comunicativo- sexuales
ATENCIO relacional) en Y
Salud para . roeroductivos,
N DE condiciones de . . .
Adolescenc | .. orientacion Inmediat
PROMOC | . libertad, . .

. ia(12a17 . sexual, identidad | o
ION ¥ anos) equidad y de genero, ITS
MANTENT T\ NAmNEsss | dignidad. Es metodos
MIENTO importante . .

. . | anticonceptivos,
DE LA indagar sobre: dificultades
SALUD Orientacién

durante las
sexual, relaciones
identidad de
, . sexualesy
género, inicio . .
. experiencia,
de relaciones
tfomas de
sexuales, )
, deciones de la
numero de .
~ sexualidad y

companeros .

reproduccion
sexuales, uso

de métodos

antficonceptivo

sy proteccion

contra ITS/VIH;

haciendo uso

del Instrumento
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de valoracion
de los
derechos
sexualesy
derechos
reproductivos
(Anexo 13).
*Se indaga
sobre
dificultades
RUTA durante las
INTEGRAL relaciones
DE . Atencién en sexuales y
ATENCIO experiencia del
Salud para
N DE Adolescenc placer Inmediat
PROMOC ia(12a17 (excitacién, o
ION'Y aRos) lubricacién ,
MANTENI orgasmo,
MIENTO ANAMNESIS ereccion,
DE LA eyaculacion,
SALUD dolor) desde la
funcién erdtica
de la
sexualidad.
*Se indaga
sobre toma de
decisiones
RUTA olredgdor dela
INTEGRAL sexuclldod.}/ la
DE 3 reproducqon
ATENCIO Atencion en (ou’rongmm,
N DE Salud para mo‘rermdod o _
Adolescenc | paternidad Inmediat
PROMOC | .
ION Y |0~(12) al7 plsneodg’, o
anos interrupcion
MANTENI ANAMNESIS volun’rgrio del
MIENTO
embarazo)
DELA desde la
SALUD .
funcion
reproductiva
de la
sexualidad.
RUTA Atencién en | ¢Se indaga
INTEGRAL | Salud para sobre Inmediat
DE Adolescenc | conocimientos o
ATENCIO | ia (12a 17 de fisiologia y
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N DE anos) anatomia de la
PROMOC | ANAMNESIS | sexualidady la
ION Y reproduccion,
MANTENI conocimientos,
MIENTO creencias y
DE LA actitudes sobre
SALUD relaciones
sexuales,
anticoncepcié
n, ITS.
*Se realiza

valoraciéon de
prdcticas de
crianza de los

cuidadores
incluyendo la
indagacién
sobre acciones
correctivas
(castigo
corporal,
violencia fisica,
RUTA psicologica, *Parametrizar HC
sexual,
INTEGRAL nealigencia de ruta de
DE ., g9 A atencién de
. | Atencidn en | abandono). Se .
ATENCIO promocion y
Salud para debe explorar L
N DE - mantenimiento .
Adolescenc | la posibilidad Inmediat
PROMOC | . de la salud en
£ ia(12a17 de que . o)
IONY - adolescencia e
MANTENI | ©NOs) adolescentes | 4 il
MIENTO ANAMNESIS sean festigos o valoracion de
victimas de .
DE LA ; . | practicas de
actos violentos: .
SALUD *Estar crianza

expuestos al
enaltecimiento
de conductas
violentas en los
medios de
comunicacion.
*Que al interior
de la familia se
den formas de
ejercer
autoridad y
poder que
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legitimen el uso
de la violencia.
*Parametrizar HC

*Se realiza de ruta de
RUTA examen fisico atencién de
INTEGRAL ginecoldgico promocion y
DE Atencidn en | haciendo uso mantenimiento
ATENCIO | Salud para de espejo de de la salud en
N DE Adolescenc | mano como adolescencia e Inmediat
PROMOC |ia (12a17 experiencia incluir examen o
ION'Y anos) educativayla | fisico
MANTENI | EXAMEN explicacién ginecologico
MIENTO FiSICO sobre la haciendo uso de
DE LA valoraciéon y espejo de mano
SALUD examen de como

genitales. experiencia

educativa

Acceso a los

servicios de

atencion

integral a

victimas de

violencias

sexuales:

*Implementaci
CRITERIO DIRECCION én de ' T‘Diseﬁor e
SY AMIENTO estrategias de implementar Inmediat
PROCEDI ESTRATEGIC I[EC parala estrategias I[EC o
MIENTOS o promocién de | sobre una vida
IPS una vida libre libre de violencias

de violencias,

la prevencion

de las

violencias por

razones de

Sexo y género,

y oferta de

Servicios.
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DERECHOS SEXUALES Y DERECHOS REPRODUCTIVOS - SSR DE ADOLESCENTES Y ABORDAJE INTEGRAL DE VIOLENCIAS POR RAZONES DE SEXO Y GENERO

FECHA VISITA: 18.06.2026

TPS: Hospital Marco Felipe Afanador de Tocaima

NOMBRE DE QUIEN RECIBE LA VISITA: Alejandro Zambrano

CARGO: RIAS

REFERENTE ASIGNADO

SDSDR: NICHOLLE TATIANA LOLZANO MEDINA

0. FORTALECER Y DERECHOS REP! 213, F BE PARA LA PREVENCION DE
OBSERVACION ( DESCRIBIR LA RESPUESTA §1 O NO
NORMATIVIDAD CRITERIO INTERVENCIGN [ iTem $1(1)-NO (0)
(U-oE PARA LA APLICACION DE LA ACTVIDAD)
«La PS cuenta con modalidad para a atenci Se encuentran por adecuacin de infraestructura y unavez]
io . o5 |tensen todo el aval de IVC empiezan a montar servicos
amigables para adolescentesy jévenes g amigables para jerusalen, tocaima, apulo y agua de Dios
"JOHAN"
— ; Se eneuentran por adecuation e
B la prestacién del senvicioy|
2 |on clementos esucirles, procesos ¢ Instumentos pra siegurar a ateniony| 0 [[27En 040 el vl do NC empiesan 2 montar senvies
confidencialidad segin el modelo de SSAA) i el .  apulo v 2
"« La IPS brinda atencin oportuna, horarios de atencién acordes a las actividades aue| Se encuentran por adecuacion de infraestructura y unaver]
5 |desarrolian os adolescentes y jovenes, continuidad de los procesos e intervenciones| | tengan todo el aval de IVC empiezan a montar servicos
requeridas en los SSAAI y establecen protocoloy rutas de atencién con g amigables para jerusalen, tocaima, apulo y agua de Dios
ionant
~Conuitaycontrolesde mednageneral
~comuitaycontote o
otz on
“outa
“aseors e i riar
~Conslerinenplanicacidn e
~Conultde planfcedén ol
“asesorssobre sty embrstonodeesde
I0DELO .
POLITICA NACIONAL DE SEXUALIDAD, s « Asesoriasobre violenia trtamilaryde parela
DERECHOS SEXUALES Y DERECHOS DE SALUD AWIGABLES Ao cbre denidsd el
PARA v viobr fccones e s el 75 nchdo VI
JOVENES R 05
frosisin
“htancion e sooseus
Antconcepion hormonaina s
“amiconcepion o amerp
~Conolpre
“Tomade cologicénicovagns
Seencuentran por adecuacidn de nfasstrucura y una vet tengon
todo e ava de IVC emiezn a montar sevicos amigables para
101 3gus deDios IORAN"
“Cuenta con profesionales de medicina general para la atencion de adolescentes TN BT SUE N OF ey e
; . tengan tado el aval de IVC empiezan a montar servicos
5 [1ovenes y con profesionales interdiscipinaios para brindar consejeriavinculados alos| 0,5 [ 8 1A% #1808 W BT s B rerar S o
dolescentesy jovenes +Se realizan procesos de capacitacion minimo de 24 horas para todo el personal de
6 |prestacion de servicos y de 4 horas para todo el personal administrativo en 13l 05 [No
institueion.
PONDERACION CRITERIO MODELO DE SERVICIOS DE SALUD AMIGABLES PARA ADOLESCENTES Y JOVENES 3 50%
ESTRATEGIA
TR A Se realia vloradn clnica de aleraciones merstrales, manefo de color severol
7 v 1 i ena consulta de adolescencia que ve lajefe
DELA (62 11 afos) ) referencia a otras especilidades, garantizando rutas claras de acceso desde los| 12 consultade ad aueve ajef
SALUD Y CUIDADO 5 T 3
MENSTRUAL
s i o HC1 1075627988, no lo valora
s 1 si
“se 5 précticas de énfasis enf
10 i integral de enriesgol 1 si
fetimas de viol o (s pli
Atencidn en Salud para Infancia (6 1 afos) A
ANAMNESIS
+Se realiza valoracion de la dinamica familiara través del familiograma (Anexo ) para
: v
| condiciones de vida  las redes de apoyo scial y comunitarias e Ia familia, a través el ! - AOGAR
Ecomapa, considerando aspectos como la pertenencia social y cultural (pertenencia
étnica).
evaluacion de los estadios
de Tanner (Anexo 10). Se realiza exploracion de Ia regién ano-genital para descartar
Atencion en Salud para Infancia (63 11 aos) 1p | tenos de volenci sexual. Valoracion depresenca de Criptorauidia ¢pi  hipospaciasy ) 5
EXAMEN FiSiCO J fosy i y remisién| !
para asesor porsexo, 6
(si aplica).
“Se brinda informacién en salud a nifas o nifos, a sus familias o cuidadores sobre|
Atencién en Salud para Infancia (62 11 aos) "
s 13 |précticas de cianza protectoras y basadas en derechos, prevencien de violencizs, 1 Sipero no en todas las HC
bienestar v crecimiento.
1a |5 realzaremision para vacuna contra el viru del Papioma Humano (VPH)a patr de . 5
“Pades, madres o famillares que no cuentan con los conocimientos necesarios o 1o se|
para acompahara los nif transiciéna
Atencion en Salud para nfanci (63 11 ahos) 15 |*Padres, madres o familiares que requieran dlaridad sobre su responsabilidad en ell 05 siperonoentodaslas HC
idual, Familiary uidado, en el i 6n del i 2
‘Grupal) garantizar entormos segurosy protectores.
“Nifos y/o famillares que requieran mayor conocimiento sobre desarrolo psicosexual
/o derechos sexuales y reproductivos.
16 |5e realiza derivacion a educacién grupal paraa salud que incoye afa famitia para el g [
g 1 si
1 1 si
fios) 19 1 si
GESTION DEL v
ENFASIS EN VIOLENCIAS POR RAZONES DE SEXO Y GENERO 20 | 5 identifican pricticas nocivas como mutilacén genital femenina o el matrimoniol . o
infantil o forzoso.
« Se realiza derivacion al nifio o nifia a una atencidn resolutiva por pediatria para
21 diagnestico y tratamiento a identificarse factores de riesgo o alguna alteracién en la 1 si
valoracion de a salud sexual,
Atencidn en salud para Infancia (6 11 afios) 2 |5e verifica uso de asentimiento y autonomia progresiva en nifos y nifas para as . ESTAN EN  ADECUACION DE  CONSENTIMIENTO|
RESOLUCION 309 DE 2025 ¢ INFORMADOS
+'Se realiza valoracion de desarrollo puberal (menarauia/espermenarauia, cambios de
voz en el hombre y aparicién de vello pibico, axilar o en otros lugares del cuerpo en .
23 [caso de ambos). Valoracion de antecedentes ginecoldgicos (alteraciones en el ciclo] 0.5 ;”""““" 2HC de Adolescentes de 14 17 aos (1 hombre
tual, di « muer)
sindrome tral).
« Se realiza valoracion de antecedentes psicosociales (incluyendo diversas formas del
2 |violencia entre otras) y asistencia escolar (identificar desercién escolar y desarrollo 1 si
escolar acorde a a edad).
» P 1 si
+Se indaga sobre el ejercicio de los derechos sexuales y derechos reproductivos y 13
vivencia de Ia sexualidad en sus diferentes componentes y funciones (reproductivo
afectivo, erético y comunicativo-relacional) en condiciones de libertad, equidad y|
26 [dignidad. s importante indagar sobre: Orientacion sexual, identidad de género, inicio] 05 |No
de relaciones sexuales, nimero de compaeros sexales, uso de métodos
1),
“Se indaga sobre dificultades durante Ias relaciones sexuales y experiendia del placer
27| (excitacion, lubricacion, eyaculacién, dolor) 05 no
RUTA INTEGRAL DE
ATENCION DE #Se indaga sobre toma de decisiones alrededor de la sexualidad y la reproduccion|
PROMOCION Y 28 |(autonomia, maternidad o paternidad planeada, Interrupcion voluntaria del embarazo)] 05 |No
ANAMNESIS “Se Indaga sobre conocimientos de fisiologia y anatomia de 1a sexvalidad y 13
S 29 |reproduccion, conocimientos, creencias v actitudes sobre relaciones sexuales| 0.5 |No
+Se indaga sobre vivencia de la dentidad de género (sexismo, homofobia ytransfobia),
30 |violencia contra la mujer y/o violencia de género (incluyendo explotacién sexualy| 0.5 |No
ose de précticas de cranza de
sobre acciones correctivas  (castigo. corporal, violencia fisica, psicolégica, sexual)
negligencia y abandono). Se debe explorar la posibilidad de que adolescentes seanl
testigos o victimas de actos violentos:
No
31 “Estar expuestos 2l enaltecimiento de conductas violentas en los medios def %
comunicacion.
“Que al interior de Ia familia se den formas de ejercer autoridad y poder que legitimen
1 uso de aviolencia,
Resolucién 3280 de 2018
+Se realiza valoracién de Ia dinamica familiara través del familiograma (Anexo ) para
indagar
2 ! 1 si
condiciones de viday las redes de apoyo scialy comunitarias de Ia familia,  través del
Ecomapa, considerando aspectos como la pertenencia social y cultural (pertenencia
ética
evaluacion de los estadios
de Tanner (Anexo 10). Se realiza exploracion de a regién ano-genital para descartar
signos de violencia sexul. Valoracién de presencia de Criptorauidia epi o hipospadias|
3| aricocele. Evaluar y correlacional la maduracién sexal con el crecimiento fisco, que| ! s
siel ocurre en 6
Atencion en salud para Adolescenia (122 17 ahos)
CEUTEEED +Se realiza la valoracion del desarrollo respecto a Identidad (explorar e identificar el
38 [proceso y logros en la construccion de identidad Anexo 14) y de 1a Autonomia teneren] 05 |No
“Se realiza examen fisico ginecoldgico haciendo uso de espejo de mano comol
Ed ets p pel 05 no




Atencién en Salud para Adolescencia (12 17 afios)
N P

IFORMACION EN

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

Atencién en Salud para Adolescencia (12 17 afios)
RESOLUCION 309 DE 2025

Atencién en Salud para.
const

ncia (122 17 afos)

Adolesce
ULTA DE ANTICONCEPCION

10 han tenido ningun caso.

No

Para todos pero con problemas de contratacién, algunos|
ren autorizacién de EPS

Ya estan codificados

por ambulatorio se da orden, por urgencias si (implante|
diu, inyeccion mensula, timestral y orales. Reunen un|
rupo de interesadas en instalar metodo o retirar y las
traen a tocaima en ambulancia pero previo deben tenerl
autorizacion de metodos y entrega (diu e implante) stop|
de urgencias implante: 5 para las 3 sedes de urgencias|
(agua de dios, apulo y tocaimal, implantes 10, inyeccion|
tambien tienen

dan formula de 30 condones o realizan calculo de la|
cantidad de condones que tenga la paciente, pero nol
tienen contrato para entregar en consultorio

i enlas 4 sedes

tanto en consulta interna y urgencias de os 3 puntos quel

i, por consulta

consulta de planificacion desde los 10afios

ATENCIGN INTEGRAL DE NNA

DIRECCIONAMIENTO ESTRATEGICO

Desarrollo de capacidades del recurso humano:
* Induccién, v plan de

por
sexoy género.
« Certificacion de personal en los servicios de urgencias, hospitalizacién y consultal

y profesional

Ruta de atencion institucionaly gestién programitica:

violencias sexuales y su evaluacién. PROTOCOLO CUENTA CONMIGO

“Implementacin de estrategias de IEC para la promocidn de una vida libre de|

violencias, Ia prevencion de las violencias por razones de sexo y género, y oferta de| fortalecer
sen

Lugar de atencion:




HC: 1075627988 "INICIO RELACIONES SEXUALES A LOS 13|
Afios

logiasi
Diagnostico s - codigo cuenta conmigo
No consentimiento

ATENCION CLINICA INTEGRAL

Cuando es requerido

Cuando es requerido

ARTICULACION INTERSECTORIAL

o han tenido ningun caso.

Registro:

Notificacién SIVIGILA y BAI:
« Bsqueda activa y notificacién de los casos de violencias basadas en género enf
adolescentes embarazadas menores de 14 afios.

VIGILANCIA EN SALUD PUBLICA
Coordinacién sectorial:

PS cuenta con agenda anual de un Comité Operativo de Vigilancia Epidemiologi

| institucional (COVEI)sobre el tema.

CRITERIO PONDERACION ABORDAJE INTEGRAL DE VRSG

PORCENTAJE POR CRITERIOS PORCENTAJE TOTAL

récnica
Cumplimiento integrol. evidencia siida, sin brechas
criticas.

Cumple enlo esencial, brechas menores corregibies.

Cumplimiento parcial, requiere plan de mejora formal.

Brechas significativos que afectan la gestion.

Incumplimiento estructural,fiesgo sanifario.
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