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NUMERO DE INFORME DECIMOTERCER (013)

SUPERVISION X

INTERVENTORIA O

TIPO DE INFORME PARCIAL X PARA PAGO X FINAL O

PERIODO DE INFORME Desde: 01/09/2026 Hasta: 30/09/2026

PERIODO PARA PAGO Desde: 01/09/2026 Hasta: 30/09/2026

1. INFORMACION GENERAL E HISTORIAL DEL CONTRATO / CONVENIO

CONTRATO X |NUMERO: 4600018552

CONVENIO 0 |FECHA DE SUSCRIPCION: 21/10/2025

MODALIDAD DE SELECCION: Contratac_;lc_)n _ Directa - Contratos
Interadministrativos

IDENTIFICACION DEL PROCESO EN SECOP: 16894

FECHA DE INICIO DEL CONTRATO/CONVENIO: 21/10/2025

OBJETO: Apoyar la gestién de la Secretaria de Salud e Inclusién Social en la ejecucién de las
actividades de la Gestién de la Salud Publica.

ORGANISMO CONTRATANTE /

CONVENIANTE:

DEPARTAMENTO DE ANTIOQUIA — Secretaria de
Salud e Inclusion Social.

CONTRATISTA/
CONVENIANTE

NOMBRE:

UT “Alianza por el Bienestar de Antioquia -
ALBANT” conformada por ESE Hospital La Maria y
ESE Hospital Marco Fidel Suarez.

NIT

901.911.497-4

VALOR [$]:

INICIAL:

VEINTIDOS MIL DOSCIENTOS TRES MILLONES
NOVECIENTOS CUARENTA Y SIETE MIL
TRESCIENTOS CATORCE PESOS M.L.
($22,203,947,314) Exento de IVA.

No.

VALOR ADICIONADO % DE ADICION

01
ADICIONES

OCHOCIENTOS VEINTE
MILLONES DOSCIENTOS
OCHENTA Y NUEVE MIL
NOVECIENTOS UN
PESOS M.L.
($820.289.901)
Exento de IVA.

3.69%

02

TRES MIL CIENTO
TREINTA MILLONES
QUINIENTOS NOVENTA
Y SEIS MIL

14.10%
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NOVECIENTOS TREINTA
Y TRES PESOS M.L
($3.130.596.933) Exento

de IVA

VEINTISEIS MIL CIENTO CINCUENTA'Y CUATRO
MILLONES OCHOCIENTOS TREINTA'Y CUATRO

VALOR TOTAL: MIL CIENTO CUARENTA Y OCHO PESOS M.L.
($26.154.834.148) Exento de IVA
4500065637, 4500065638,
4500065639, 4500066913,
REGISTRO RPC NUMERO: 4500066922, 4500067663,
PRESUPUESTAL /
4500067664, 4500067665,
CERTIFICADO DE 500067566
VIGENCIA FUTURA :

FECHA DE LIBERACION (IMPRESION):

21/10/2025 - 12/03/2026 -
18/03/2026 — 04/09/2026

VALOR Y PORCENTAJE DE PRIMER PAGO:

14.5% de valor total INICIAL del contrato por valor
de TRES MIL DOSCIENTOS DIECINUEVE
MILLONES QUINIENTOS SETENTA Y DOS MIL
TRESCIENTOS SESENTA Y UN PESOS M.L

($3.219.572.361)

Diez meses quince dias (10.5) contados desde la
suscripcién del acta de inicio sin superar el 31 de

INICIAL diciembre de 2026.
PLAZO:
FECHA DE INICIO FECHA DE TERMINACION
21/10/2025 05/09/2026
. No. TIEMPO PRORROGADQ NUEVA FECHA DE TERMINACION
PRORROGAS |1 Dos (2) meses. 05/11/2026
- FECHA FECHA DE
FECHA INICIO SUSPENSION :
HISTORICO DE SUSPENSIONES: REANUDACION | TERMINACION
N/A N/A N/A N/A
FECHA DE TERMINACION ACTUAL 05/11/2026
TIENE GARANTIAS VIGENTES, ACTUALIZADAS Y APROBADAS Si
JUAN DAVID BERRIO VARGAS
C.C. 15.447.335
SUPERVISOR(ES) | NOMBRE(S)/ RAZON gﬁﬁ?ggo ANTONIO CASTRILLON
INTERVENTOR SOCIAL:

C.C.71.113.174

C.C. 21.527.455

DIANA PAMELA VILLA ALVAREZ
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G e AT INFORME DE SEGUIMIENTO A LA Versién: 03

DE 4

ENAGION DE ANTIC CONTRATACION ESTATAL Fecha de aprobacion:

22/04/2024

NUMERO CONTRATO N/A
INTERVENTOR:

% DE EJECUCION FiSICA 85.07%

% DE EJECUCION DE RECURSOS 86.06%

21. CUMPLIMIENTO DE LAS OBLIGACIONES, ACTIVIDADES O COMPROMISOS DEL
CONTRATISTA/CONVENIANTE EJECUTOR.

2.1.1. EJECUCION FiSICA Y FINANCIERA DE LOS CONVENIOS/CONTRATOS DERIVADOS DE
CONFORMIDAD CON LO INFORMADO POR EL CONVENIANTE O CONTRATISTA EJECUTOR

% DE EJECUCION FISICA CONSOLIDADA DE

LOS CONTRATOS/CONVENIOS DERIVADOS NIA
% DE EJECUCION FINANCIERA
CONSOLIDADA DE 1.OS N/A
CONTRATOS/CONVENIOS DERIVADOS
2.1.2. SEGUIMIENTO TECNICO DEL CONTRATO/CONVENIO:
OBLIGACIONES/COMPROMISOS | % EJECUCION % MEDIO DE |
PACTADOS DEL COMPONENTE | DEL PERIODO | EJECUCION VERIFICACION OBSERVACION
TECNICO INFORMADO |ACUMULADO
Informe técnico,
‘ administrativo y
1. Cumplir con las financiero que
actividades y reporta el
entregables  descritos avance del

en el Anexo No 1
Anexo  Técnico de
conformidad con las
condiciones técnicas y
financieras

presentadas en la
propuesta.

9717% 97.07%

desarrollo de las

planteadas y del

cronograma de

actividades y el No hay
talento humano | observaciones.

contratado a la
fecha para el

actividades

proceso
contractual.
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2. Ofrecer un servicio en
condiciones de calidad
y oportunidad, de

acuerdo con oS | 405009 | 97.75% No hay
parametros observaciones.
establecidos por la
Secretaria de Salud e
Inclusién Social.
3. Presentar a la
supervision del
contrato el plan de
trabajo con su Informe técnico,
respectivo cronograma administrativo y
de actividades previo a financiero que
la firma del acta de reporta el
inicio. El cronograma avance del
y/o plan de trabajo cronograma de
debera gumplirsg en 100.00% 97 75% actividades y el No hgy
su totalidad, si es talento humano | observaciones.
necesario alguna contratado a la
modificacién, debe ser fecha para el
informada, justificada y desarrollo de las
coordinada con la actividades
supervision del planteadas y del
contrato, quien proceso
decidira si se justifica contractual.
o no el cambio de
este.
4. Contratar el personal Informe técnico,
requerido para dar administrativo y
cumplimiento al objeto financiero que
del cgmtrato, el cual 95.79% 94.75% reporta el No hgy
debera aportar las avance del observaciones.
respectivas cronograma de
titulaciones en las actividades vy el
areas de su talento humano

conocimiento

contratado a la
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dependiendo de su
perfil, asi como las

fecha para el
desarrollo de las

tarjetas profesionales actividades
en los casos en que planteadas y del
aplique, en el caso del proceso
personal que apoye la contractual.
Habilitacién de
Prestadores de
Servicios de Salud,
deberan presentar el
certificado del
Diplomado en
Verificacion.
5. Designar un Se designa
Coordinador Técnico como
del contrato quien sera co’ord.lnadora No hay
100.00% 97.75% técnica del .
el enlace entre observaciones.
contratante y contrato a .
contratista Leopor Eugema
' Suarez Florez.
Informe técnico,
administrativo y
financiero que
o g Sackup de eport
evidencias que dé avance del
cronograma de
cuenta del desarrollo actividades y el
de las actividades No hay

100.00% 97.75%
contratadas, las cuales

deben ir con el informe
para cada pago o a

talento humano
contratado a la
fecha para el

desarrollo de las

observaciones.

(s:glrl](t:g;gnte @l actividades
' planteadas y del
proceso
contractual.
7. Entregar un informe N/A N/A N/A No hay -

final en medio fisico y

observaciones.
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magnético, necesario
para efectuar el daltimo
pago, donde se realice
un balance del total de
las actividades
ejecutadas con el
respectivo porcentaje
de cumplimiento,
consolidado desde el
inicio del contrato y
entregar a - la
supervision del
contrato  todos los
soportes y evidencias
de la ejecucion de las
actividades y de los
entregables definidos
que componen el
Anexo No 1: Anexo
Técnico.

. Las demas

obligaciones previstas
en los estudios previos
y en la propuesta
presentada, los cuales
hacen parte integrante
del contrato.

100.00%

97.75%

N/A

No hay
observaciones.

TOTAL

86.61%

85.07%

2.1.2.1 SEGUIMIENTO COMPONENTE SOCIAL DEL CONTRATO/CONVENIO:

N/A

2.1.2.2 SEGUIMIENTO COMPONENTE AMBIENTAL DEL CONTRATO/CONVENIO:

N/A
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2.1.2.3 SEGUIMIENTO AL COMPONENTE DE SEGURIDAD Y SALUD EN EL TRABAJO DEL
CONTRATO/CONVENIO:

La Unién Temporal Alianza Por el Bienestar de Antioquia -UT_ALBANT- declara a través de la polityica
de Seguridad y Salud en el Trabajo, el compromiso con la seguridad y el cuidado y establece los
lineamientos de la gestion del riesgo ocupacional, mediante el MANUAL PLAN DE TRABAJO ANUAL
SISTEMA DE GESTION DE SEGURIDAD Y SALUD EN EL TRABAJO 2025 presentado, los cuales a la
fecha, cumplen a cabalidad con los lineamientos establecidos, en concordancia con la legislacion y
normatividad vigente aplicable.

i. SEGUIMIENTO ADMINISTRATIVO Y LEGAL DEL CONTRATO/CONVENIO:

OBLIGACIONES/COMPROMISOs | “U¥ELE/ MEDIO DE ,
PACTADOS DEL COMPONENTE CUMPLE VERIEICACION OBSERVACION
ADMINISTRATIVO Y LEGAL
1. Presentar mensualmente un
informe que dé cuenta del
avance fisico, administrativo, Informe técnico,
financiero de la ejecucién del administrativo y
contrato, con la descripcién financiero que
detallada de las actividades reporta el avance del
ejecutadas y con la cronograma de
evidencia del cumplmjle_anto Cumple actividades y el No hay observaciones.
de los entregables definidos talento humano
en el Anexo No1: Anexo contratado a la fecha
Técnico. El informe debera para el desarrollo de
ser consolidado vy los las actividades
porcentajes de cumplimiento planteadas y del
deberan ajustarse a los proceso contractual.
aprobados por el
contratante.
2. Suministrar a la Secretaria Informe técnico,
de Salud e Inclusion Social, administrativo y
toda la informaciéon que se financiero que
requiera, con el fin de que se reporta el avance del
pueda verificar tanto el | Cumple cronograma de No hay observaciones.
cumplimiento de los actividades y el

requisitos y compromisos
contractuales como los
legales a que haya lugar
debido al contrato.

talento humano
contratado a la fecha
para el desarrolio de

las actividades
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participe en las reuniones y

OBLIGACIONES/COMPROMISOs | CURELF MEDIO DE

PACTADOS DEL COMPONENTE CUMPLE VERIFICACION OBSERVACION
ADMINISTRATIVO Y LEGAL

planteadas y del
proceso contractual.

. Garantizar que el talento
humano que desarrolla las El contratista avanza en el
actividades  contractuales, L
aste debidamente proceso _de carnetizacion en
identificado con st Cumple Carnet la medida en que avanza
respectivo carné, el cual t Icc:n La contratacion dI?I .
sera suministrado por el alento humano que realizard
contratista. las actividades.

. Informar al personal que
realice las actividades
contratadas, que en ningun Contratos suscritos
caso formara parte de la entre el operador vy el .
planta oficialp de la Cumple talento humanoy No hay observaciones
Gobernacién de Antioquia- contratado.
Secretaria de Salud e
Inclusién Social.

. Verificar que el personal del
que disponga el contratista
para la ejecucion del objeto Certificados de El contratista presenta todos
del contrato no presente antecedentes los documentos solicitados.
antecedentes fiscales,| Cumple | fiscales, penalesy | Se evidencia que cuenta con
penales y disciplinarios y no disciplinarios del los medios disponibles para
se encuentre incurso en personal contratado la ejecucion del contrato.
alguna causal de inhabilidad
e incompatibilidad.

. Garantizar que el talento No hav observaciones
humano que  desarrolla| Cumple | Actas de reuniones y :
actividades contractuales,
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convocatorias de seguimiento

que realiza la Secretaria de

Salud e Inclusién Social.
7. Usar obligatoriamente los En las evidencias y

documentos del Sistema entregables se

Integrado de Gestion de incluyen los

Calidad del Departamento de Cumple documentos del No hay observaciones.

Antioquia, para el desarrollo
de las actividades pactadas.

sistema integrado de
gestion de calidad
del Departamento de
Antioquia.

8. Garantizar los espacios
fisicos debidamente
dotados, en la ciudad de
Medellin, para el personal
contratado para ejecutar las
actividades y cumplir con los

entregables.

Cumple

N/A

N/A

9. El contratista realizara
entregas en especie para
insumos de aseo y cafeteria
(café, azicar y papel
higiénico).

No
cumple

N/A

Se establece un cronograma
de entregas para la vigencia
2026.

10.Suministrar todos los
equipos, herramientas e
instrumentos de trabajo que
se requieran, para la
gjecucion adecuada de las
actividades y los entregables
contratados dentro del plazo
establecido.

Cumple

Actas de entrega de
equipos de computo

No hay observaciones.
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OBLIGACIONES/COMPRoMIsOs | CUNFLE/ MEDIO DE ,
PACTADOS DEL COMPONENTE CUMPLE VERIFICACION OBSERVACION
ADMINISTRATIVO Y LEGAL
11.Manejar el pago anticipado Informe técnico,
entregado por el administrativo y
Departamento de Antioquia financiero que
— Secretaria de Salud e reporta el avance del
Inclusién Social, en la forma cronograma de
prevista en los estudios y actividades y el
. Cumple .
documentos previos - talento humano No hay observaciones.
Garantias que la entidad contratado a la fecha
estatal contempla exigir en para el desarrollo de
el proceso de contratacién las actividades
de acuerdo con la planteadas y del
normatividad vigente. proceso contractual.
12.Allegar la garantia con la cual
se amparen los riesgos
previstos del proyecto para el
inicio del plazo contractual,
asi como las requeridas de
acuerdo con el’ inicio del Garantia publicada _ .
contrato, las prérrogas, las Se evidencia el documento
- . > Cumple en SECOPy
adiciones, modificaciones o cargado en la plataforma
S aprobada.
restablecimiento de estas de
conformidad con el plazo
establecido dentro de los tres
(3) dias siguientes a la
suscripcion del
correspondiente documento.
Informe técnico, El contratista presenta todos
13.Presentar de manera administrativo y , P .
oportuna los documentos financiero que los dgcumgntos solicitados.
Cumple Se evidencia que cuenta con

necesarios para el pago de
conformidad con la forma de
pago establecida en el
presente contrato, posterior a

reporta el avance del
cronograma de
actividades y el
talento humano

los medios disponibles para
la ejecucion del contrato.




Cédigo: FO-M7-P6-016
OB a0 INFORME DE SEGUIMIENTO A LA Version: 03
BERNACION DE ANTIOQUIA A
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OBLIGACIONES/COMPROMISOs | CUNPLE! MEDIO DE ,
PACTADOS DEL COMPONENTE CUMPLE VERIFICACION OBSERVACION
ADMINISTRATIVO Y LEGAL
la presentacion del informe contratado a la fecha
consolidado mensual y con para el desarrollo de
antelacion al vencimiento de las actividades
los tiempos establecidos por planteadas y del
la Secretaria de Salud e proceso contractual.

Inclusion Social para Ila
realizacion del pago.

14.Previo a la suscripcion del
Acta de Inicio, y durante el
plazo contractual, estara a
cargo del contratista el pago

mensual de salarios,
prestaciones sociales,
arafiscales, riesgos -
Faborales dotaC?én Certificado de estar

a paz y salvo con los | El operador presenta factura

elementos de proteccion

personal, herramientas de aportgs relativos al No. 026 por valor de MIL
trabajo éegun las actividades Sistema de NOVECIENTOS SETENTA
a dese’mpeﬁar y cumplir con Seguridad Social Y DOS MILLONES
sus obligaciones frente al Cumple Integral, Caja de SESENTA Y TRES MIL
. . . Compensacion OCHOCIENTOS TRES
sistema de seguridad social Familiar, ICBF y PESOS M/L |
niegral, parafiscales (Gajas Sena, expedido por | ($1.972.063.803) para el
SENA P ' el representante periodo reportado.
e ICBF). Para el efecto leqal
el Contratista debe presentar gal.
al supervisor/interventor del
contrato, dentro del término
establecido, la
documentacién que acredite
el cumplimiento del pago de
estas obligaciones.
15.Atender en forma oportuna Correos electrénicos
las instrucciones de los| Cumple | y demas medios de No hay observaciones
supervisores del contrato. comunicacién para

los fines
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OBLIGACIONES/COMPROMISOS CuﬂgLE’ MEDIO DE
PACTADOS DEL COMPONENTE CUMPLE VERIFICACION OBSERVACION

ADMINISTRATIVO Y LEGAL

relacionados.

18.Informar a

la supervisién
sobre cualquier anomalia,
inconveniente o dificultad
relacionado con los aspectos
sociales y ambientales
durante la ejecucién de las
actividades objeto del
contrato, y las posibles
soluciones para la resolucion
de los mismos.

Cumple

Correos electrénicos
y demas medios de
comunicacioén para
los fines
relacionados.

No hay observaciones

17.Garantizar la implementacion

de las medidas necesarias
para prevenir la ocurrencia

Correos electréonicos
y demas medios de

obligandose a: 1: Guardar
confidencialidad sobre los
mecanismos y sistemas de
informacién que se le brinda.
2. Reconocer y dar manejo
adecuado a la informacion
recolectada en desarrollo del

de posibles accidentes no| Cumple | comunicacion para No hay observaciones
solo para trabajadores sino los fines
para la comunidad en relacionados.
general.
18.La informacion entregada
durante la ejecucion del
contrato goza de
confidencialidad. El
contratista manifiesta que es
juridicamente  capaz de e
Jsalvaguardar la in?ormacién Celftlﬁcaqo_de .
-~ Cumple confidencialidad No hay observaciones
recolectada y suministrada, dili .
iligenciado
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OBLIGACIONES/COMPROMISos | CUNEHE MEDIO DE ,
PACTADOS DEL COMPONENTE CUMPLE VERIFICACION OBSERVACION
ADMINISTRATIVO Y LEGAL
objeto contractual, 3.
Responsabilizarse por la
informacién suministrada; 4.
Suministrar informacién
veraz, completa y correcta,
en desarrollo  de las
diferentes actuaciones.
19.Presentar en debida forma la
factura correspondiente a la
prestacién del bien, obra o El operador presenta
servicio. Si el contratista factura No. 026 por
esta obligado a facturar valor de MIL
electrénicamente, debera NOVECIENTOS
presentar al Departamento SETENTA Y DOS | El contratista presenta todos
la factura electrdnica Cumple MILLONES los documentos solicitados.
validada previamente por la P SESENTA Y TRES | Se evidencia que cuenta con

DIAN, como requisito MIL OCHOCIENTOS | los medios disponibles para
necesario para el pago de TRES PESOS M/L la ejecucién del contrato.
los bienes y/o servicios ($1.972.063.803)
contratados, de acuerdo con para el periodo
las instrucciones y reportado.
directrices de la DIAN.

20.

21.Estaran a cargo del El operador presenta

Contratista y de acuerdo con

el régimen tributario los
IMPUESTOS, TASAS Y
CONTRIBUCIONES,

establecidos por las
diferentes autoridades

nacionales, departamentales
0 municipales.

Cumple

factura No. 026 por
valor de MIL
NOVECIENTOS
SETENTAY DOS
MILLONES
SESENTA Y TRES
MIL OCHOCIENTOS
TRES PESOS M/L
($1.972.063.803)
para el periodo
reportado.

El operador presenta factura
No. 026 por valor de MIL
NOVECIENTOS SETENTA
Y DOS MILLONES
SESENTA Y TRES/MIL
OCHOCIENTOS TRES
PESOS ML |

($1.972.063.803) para el
periodo reportado.
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OBLIGACIONES/COMPROMISOS CU'I‘\’I'ZLE’ MEDIO DE
PACTADOS DEL COMPONENTE CUNPLE VERTEA RN OBSERVACION

ADMINISTRATIVO Y LEGAL

22.El Contratista, bajo Ila
gravedad de juramento,
manifiesta que ni él ni sus
representantes legales,
apoderados, revisor fiscal o
quien haga sus veces: i).
Estan incluidos en la lista
ONU emitida por el Consejo
de Seguridad de las
Naciones Unidas o la lista
emitida por la oficina de
control de activos
extranjeros de las Naciones
Unidas (OFAC) también
conocida como lista Clinton,
ni en ninguna otra lista
restrictiva emitida por
organismos nacionales o
internacionales,  policiales,
judiciales o de investigacion
con igual fin; ). Han
participado en actividades
de lavado de activos o
financiacién del terrorismo.

Declaracion

SARLAFT

Cumple |debidamente firmada

por el representante
legal.

Se evidencia declaracion del
SARLAFT.

23.Garantizar la visibilidad de la
vinculacion y apoyo del
Departamento de Antioquia,
a través de la disposicién de
la imagen mstltucm_nal en N/A N/A N/A
todas las estrategias de
comunicacion que se
produzcan para el desarrollo
las actividades,
disponiéndolas en lugar
visible y concediendo los
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OBLIGACIONES/COMPROMISOS
PACTADOS DEL COMPONENTE
ADMINISTRATIVO Y LEGAL

CUMPLE/
NO
CUMPLE

MEDIO DE
VERIFICACION

OBSERVACION

respectivos créditos en los
mensajes, regidos por el
Manual de Identidad del
Departamento de Antioquia.
Las piezas producidas, asi
como cualquier informacion
que se vaya a suministrar a
la prensa hablada, escrita o
un tercero, deberan contar
con la autorizacion del
Departamento, acogiéndose
a los lineamientos
establecidos en la Politica
de Comunicaciones y al
Manual de Identidad
Filosofia e imagen Visual del
Departamento de Antioquia.

24 Garantizar que en los
eventos y actividades
desarrollados en el marco de
la ejecucion del contrato se
dé cumplimiento a lo
estipulado en la Ordenanza
N° de 01 de 2020
(prohibicién del plastico de
un solo uso), asi como las
directrices y orientaciones
brindadas por el
Departamento de Antioquia
sobre la materia.

N/A

N/A

N/A

25.En el evento en que en
desarrollo del contrato sea
necesario definir sintaxis,
artes, aplicativos o}
programaciones, estas

Cumple

Entregables y

productos definidos No hay observaciones.

por las partes.
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OBLIGACIONES/COMPROMISOS
PACTADOS DEL COMPONENTE

ADMINISTRATIVO Y LEGAL

CUMPLE/
NO
CUMPLE

MEDIO DE
VERIFICACION

OBSERVACION

deberan ser
oportunamente
contratista, con sus
respectivos  tutoriales y
capacitaciones al
Departamento, las
exenciones de este tipo de
archivos, las debera definir
previamente la Direccion de
Informatica del
Departamento de Antioquia.

entregadas
por el

26.Cumplir con los requisitos

para la prevencién de
accidentes y enfermedades
laborales del personal propio
y/o el de los proveedores de
acuerdo con lo establecido
en el Codigo Sustantivo del
Trabajo y demas normas
que rijan la materia, dando
aplicacion en lo que
corresponda al Manual de
Seguridad y Salud en el
Trabajo dirigido a
Contratistas del
Departamento de Antioquia.

Cumple

Manual del Sistema
de Seguridad y
Salud en el Trabajo
de contratistas
implementados.

No hay observaciones.

27.

Los informes, recoleccién de
informacién,  resultado y
demas actividades asociadas
a la ejecucion del presente
contrato, son de uso exclusivo
y propiedad al 100% del
Departamento de Antioquia,
razon por la cual, el
contratista debe facilitar todos

Cumple

Informe de
actividades
y documentos
técnicos

A través de correo
electronico y gestion
documental institucional se
allega la informacién de la
ejecucién del contrato.
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CUMPLE/
NO MEDIO DE
CUMPLE VERIFICACION

OBLIGACIONES/COMPROMISOS
PACTADOS DEL COMPONENTE
ADMINISTRATIVO Y LEGAL

OBSERVACION

los documentos, estudios,
bases de datos, resultados y
demas relacionados al objeto
del presente contrato o bien
para reportes y analisis
propios del Departamento o
bien para patente de registro
a nombre del Departamento,
en los formatos solicitados vy
sin perjuicio de los derechos
de autor que para el caso
correspondan.

28.Hacer transferencia de
toda la informacion
recopilada de manera
oportuna y accesible, la
cual es propiedad del N/A N/A
Departamento de
Antioquia- Secretaria de
Salud e Inclusién Social.

N/A

29.Pagar, todos los gastos de
transporte, alimentaciéon y/o
alojamiento, que se
requieran para el desarrollo N/A N/A
de las actividades
contratadas.

N/A

30.El contratista, se obliga a
mantener al departamento
libre de cualquier dafio o

perjuicio originado en | Cumple | Minuta del contrato

reclamaciones de terceros y
que se deriven de sus
actuaciones o de las de sus
subcontratistas 0

No hay observaciones.
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OBLIGACIONES/COMPRoMIsOs | CUNELE/ MEDIO DE
PACTADOS DEL COMPONENTE CUMPLE VERIFICACION OBSERVACION
ADMINISTRATIVO Y LEGAL
dependientes.
31.Las demas que tengan Se realiza informe de
relacion directa con |la Informe de seguimiento a las
. Cumple I Y
naturaleza y objeto del seguimiento. obligaciones del componente
contrato. administrativo y legal.

b. CUMPLIMIENTO DE LAS OBLIGACIONES, ACTIVIDADES O COMPROMISOS DEL
DEPARTAMENTO DE ANTIOQUIA.

OBLIGACIONES/COMPROMISOS CUMPLE/NO MEDIO DE :
PACTADOS CUMPLE VERIFICACION OBSERVACION

1. Facilitar los recursos técnicos
gfregleerntlgiiosperj%?go dpseia Se realizaron por parte
labor {)L’lblica para que se Contrato_con tod_os c{e la Secretarl_a las
logren  los ébjetivos y la Cumple |los estuglos previos dlferer_wtgs ge_stlones

- y demas soportes administrativas y
supervision de los delegados resupuestales
de la Secretaria de Salud e P P :
Inclusién Social.

R
presupuestales que sean de Infor_me de ejecuta el proyecto de
su competencia, para Ia Cumple segunmler)t_qa la acyerdo con lo

o ' supervision estipulado en el
apropiacion y traslado de los
contrato.
recursos del contrato.

3. Coordinar el proyecto de Se realiza el adecuado
acuerdo con la normatividad Informe de seguimiento, control,
establecida. Cumple seguimiento a la | vigilancia, verificacién,

supervision asesoria al contrato,

por medio de la
supervision del
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OBLIGACIONES/COMPROMISOS CUMPLE/NO MEDIO DE .
PACTADOS CUMPLE VERIFICACION OBSERVACION
confrato.
. Asighar la  correspondiente
supervisién por parte de la
entidad contratante - . -
Departamento de Antioquia - Se asigna supervision
para que ejerza las respectivas Informe de mediante Acta de
funciones, quien tendra a su seguimiento a la Delegacién de
cargo la validacion de las| Cumple supervision a Supervision del 21 de
evidencias y soportes aportados actividades del octubre del 2025, con
por el  contratista  en periodo radicado nimero
cumplimiento de las actividades 2025020042889,
y entregables solicitados en el
Anexo No 1. Anexo Técnico,
previa autorizacion del pago.
. Permitir y facilitar el ingreso a
las instalaciones de Ia
Secretaria de Salud e
Inclusién Social del talento
e o Sereazasotud |
ejecuten ’ las  actividades ala pﬁcnna de Se adjuntan los
pactadas en el marco del Cumple seguridad con el cont.ratos a Ig
” listado de respectiva solicitud.
contrato, y permitir el uso de ;
. contratistas.
equipos, logos y los
inherentes al Sistema de
Gestion Documental y
Sistema Integrado de
Gestidn.
. Respetar la autonomia
adn?ln'lstratlva, la estructl'J’ra Cumple N/A No hay observaciones
organica y la reglamentacion
del contratista. |
. Planear y ejecutar en las| Cumple Informe de No hay observaciones
reuniones de elaboracién de planeacién de
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OBLIGACIONES/COMPROMISOS CUMPLE/NO ,
PACTADOS CUMPLE VERIFIGAGION OBSERVACION
informes de la gestidn actividades y el
realizada a las actividades informe de
contratadas, como parte del seguimiento

servicio prestado.

8.

Verificar y exigir el
cumplimiento por parte del
contratista del pago en los
aportes al Sistema de
Seguridad Social Integral y
parafiscales (SENA, ICBF y
cajas de compensacion) a la

Se evidencia
Certificado de estar
a pazy salvo con
los aportes
relativos al Sistema
de Seguridad
Social Integral,

firma del contrato y durante Cumple Caja de No hay observaciones
su ejecucion Compensacion
Familiar, ICBF y
Sena, expedido por
el representante
legal o Revisor
Fiscal.
9. Pagar el presente contrato en Informe de
la forma prevista, previa seguimiento de
presentaciéon de los informes supervision y el
de Ia_ supe_[visic’m y soportes cor?tratista envia El operador presenta
financiero y ' valor de MIL
administrativo. El NOVECIENTOS
operador presenta SETENTA Y DOS
Cumple MILLONES SESENTA

factura No. 026 por
valor de MIL
NOVECIENTOS
SETENTA Y DOS
MILLONES
SESENTAY TRES
MIL
OCHOCIENTOS
TRES PESOS M/L
($1.972.063.803)

Y TRES MIL
OCHOCIENTOS TRES
PESOS M/L
($1.972.063.803) para
el periodo reportado.




Cadigo: FO-M7-P8-016

N o INFORME DE SEGUIMIENTO A LA Version: 03
BERNACION BE ANTIOQUIA A
IO e A CONTRATACION ESTATAL Fecha de aprabacion
22/04/2024
OBLIGACIONES/COMPROMISOS CUMPLE/NO MEDIO DE :
PACTADOS CUMPLE VERIFICACION OBSERVACION
para el periodo
reportado.
10.Informar por escrito, de Correos
manera oportuna e inmediata electrénicos y
_al contratlsta las posibles Cumple dema§ meﬁnos de No hay observaciones
irregularidades encontradas comunicacién para
durante el desarrollo del los fines
contrato. relacionados.
Verifi : . o : b
11 Verlﬂcar. Ig efectiva pregtqcnon Acta de inicio, plan Se reallz_an actas d
del servicio y el cumplimiento de trabaio. informe reuniones de
de todos los compromisos 0, I seguimiento al plan de
. de ejecucion . :
adquiridos por parte del P . ! trabajo y cronograma
. técnica, financiera y |
Contratista. Cumple . ; durante todala
administrativa, . . ‘
. ejecucion del contrato.
informe de : . g
s informe de ejecucién
seguimiento de . ) ]
SUDeIVision técnica, financiera y
P ’ administrativo.
12.Las demas que tengan Se realiza informe de
relacion directa con la seguimiento a las
naturaleza y objeto del | Cumple Informe de obligaciones del
contrato. ' seguimiento. componente
administrativo y legal.

2.3. SEGUIMIENTO FINANCIERO Y CONTABLE DEL CONTRATO / CONVENIO:
RESUMEN DE LA EJECUCION FINANCIERA
ENTIDAD DEPARTAMENTO Asgczgﬁg(a OTROS TOTAL
1. Recursos iniciales $22.203.947.314 (Excluido de $ $ $22.203.947.314 (Excluido de
comprometidos IVA) i 3 IVA)
2. Adiciones $3.950.886.?3:)(Excluid0 de $- $- $3.950.886.E|33X)(Excluid0 d?
3. TOTAL RECURSOS $26.154.834.148 (Excluido de $ $ $26.154.834.148 (Excluido de
COMPROMETIDOS IVA) i IVA)
4. Anticipos 3- $ 3$- $-
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RESUMEN DE LA EJECUCION FINANCIERA

5. Recursos pagados /

$20.535.941.204 (Excluido de

$-

$20.535.941.204 (Excluido de

desembolsados IVA) IVA)
6. TOTAL RECURSOS $20.535.941.204 (Excluido de $- $20.535.941.204 (Excluido de
ENTREGADOS IVA) IVA)

7. Recursos ejecutados
(incluidos los recursos que se
van a facturar y pagar con el
presente informe, en caso de

tratarse de informe para

pago)

$22,508.005.007 (Excluido de
IVA)

$22.508.005.007 (Excluido de
IVA)

8. Recursos no
ejecutados

$3.646.829.141 (Excluido de
IVA)

$3.646.829.141 (Excluido de
IVA)

2.4. INFORMACION COMPLEMENTARIA:

No hay informacién complementaria a notificar para el presente informe.

FECHA TIPO DE REUNION Y/O VISITA CONCLUSIONES/OBSERVACIONES
N/A N/A ' N/A

FORMA DE PAGO O DESEMBOLSO: Un primer pago equivalente al 14.5% de valor total del
contrato por valor de TRES MIL DOSCIENTOS DIECINUEVE MILLONES QUINIENTOS
SETENTA Y DOS MIL TRESCIENTOS SESENTA Y UN PESOS M.L. ($3.219.572.361). El
primer pago esta sujeto a la presentacién y concertacién del proceso de planeacion, plan de
trabajo, cronograma de ejecucion, contratacién del equipo de trabajo que apoyara el desarrollo
de las actividades descritas en el Anexo No1: Anexo técnico y la propuesta de instrumentos,
formatos o herramientas de seguimiento.

Nueve (9) pagos mensuales equivalentes al 9.5% de valor total del contrato por valor de DOS
MIL CIENTO NUEVE MILLONES TRESCIENTOS SETENTA Y CUATRO MIL NOVECIENTOS
NOVENTA Y CINCO PESOS M.L. ($2.109.374.995) cada uno, el valor del pago mensual sera
el correspondiente a las actividades y entregables ejecutados en el mes correspondiente contra
la entrega de los respectivos soportes de avance avalados por la supervision del contrato que
fueron propuestos en el cronograma de actividades contratadas, con el informe de seguimiento
y recibo a entera satisfaccion de todos los productos contratados que demuestren la ejecucion
de las actividades desarrolladas con sus respectivos entregables descritos en el Anexo No1:
Anexo técnico.

NOTA 1. Los porcentajes y valores descritos en la forma de pago corresponde a los topes
maximos mensuales a pagar al contratista dentro de la ejecucion del contrato.
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VALOR VALOR PAGO / AMORTIZACION VALOR NETO COMPROBANTE
CONCEPTO FECHA CONTRATO DESEMBOLSO ANTICIPO PAGADO SALDO DE EGRESO
$22.203.947.314 $22.203.947.314
Valor Inicial | 21/10/2025 | no esté sujeto a $0 no esta sujeto a
IVA. IVA.
_ 17/03/2026 | $820.289.901 $0 $820.289.901
Adiciones
04/09/2026 | $3.130.596.933 $0 _ $3.130.596.933
Pago No. 1/ :
219.572. 219.572. 18,984,374,953 NA
Dogembelso | 25/11/2025 $3.219.572.361 $0 $3.219.572.361 | $18,9 |
PagoNo.2/ | ,. 1) 0005 $836.101.248 $0 $836.101.248 | $18,148,273,705 NA
Desembolso
PagoNo. 37| .- 15025 $426.237.336 $0 $426.237.336 | $17,722,036,369 N/A
Desembolso
Pago No. 4/
bosembolso | 2510312026 | $1.827.360.715 $0 $1.827.360.715 | $15,894,975,654 N/A
Pago No.5/ "
. 765.034. 049,031,244 N/A
Do halag | 26/0312026 $1.765.034.311 $0 $1.765.034.311 | $14,949,93 /
PagoNo. 6/ ,., 0006 $1.783.745.903 $0 $1.783.745.902 | $13.166.185.341 N/A
Desembolso
Pago No. 71 | ,cnc0006 $2.121.522.329 $0 $2.121.522.329 | $11.044.663.012 N/A
Desembolso
PagoNo.8/ |, 00006 $2.158.571.613 $0 $2.158.571.613 | $8.886.091.399 N/A
Desembolso
PagoNo.97 | .7 o006 $2.184.897.349 $0 $2.184.897.349 | $6.701.094.050 N/A
Desembolso
Pago No. 10/
Desembolso | 2°/08/2026 $2.138.317.480 $0 $2.138.317.480 | $4.562.876.570 N/A
Pago No. 11/ .
e N oteg | 25/09/2026 | $2.074.580.559 $0 $2.074.580.559 | $5.618.892.944 N/A
Pago No. 12/ ;
O oty | 2511012026 $1.972.069.803 $0 $1.972.063.803 | $3.646.829.141 N/A
$26.154.834.148
TOTALES | no esta sujeto | $22.508.005.007 $0 $22.508.005.007 | $3.646.829.141
alVA.
De conformidad con el/los Recibo (s) a Satisfaccién anexo (s) al informe; la

supervisién/interventoria autoriza el pago/desembolso No. 012 al contratista/conveniante, por
valor de: 026 por valor de MIL NOVECIENTOS SETENTA Y DOS MILLONES SESENTA Y
TRES MIL OCHOCIENTOS TRES PESOS M/L ($1.972.063.803) no esta sujeto a IVA, el cual

se relaciona en la tabla anterior.

El contratista/conveniante acredita que se encuentra a paz y salvo por concepto del pago ide
aportes a los sistemas de seguridad social en salud, pensiones, ARL y parafiscales de sus
empleados, de conformidad con lo dispuesto en el articulo 50 de la ley 789 de 2002 y el artianlo
23 de la ley 1150 de 2007 mediante Certificado de Parafiscales emitido por la sefiora Daniela
Prieto, contadora con TP 325576-T.
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Adicional, la supervisién/interventoria verificé y revisé las planillas y demas soportes entregados
por el conveniante/contratista que acreditan el pago por concepto de seguridad social y
parafiscales del recurso humano contratado.

De conformidad con lo establecido en la normatividad vigente y el Manual de identificacién y
cobertura del riesgo expedido por Colombia Compra Eficiente, la Entidad debera realizar el
control y mitigacion de los riesgos identificados y clasificados para el proceso de contratacion
en la matriz de riesgos del estudio y documentos previos, razén por la cual esta supervision ha
realizado las siguientes acciones de control y seguimiento a los riesgos previsibles que se han
presentado durante la ejecucion y liquidacion del presente contrato/convenio.

Asi mismo, si durante la ejecucién del contrato se presentan riesgos imprevisibles, que por su
misma naturaleza no fueron contemplados en la matriz de riesgos, también se debera
diligenciar la tabla con los controles y tratamientos respectivos a que hubiere lugar.

, QUIEN CUANDO Y
REsGo | DESCRICION | TIENE | TRATAMIENTO/|  COMO SE EVIDENGIA
RIESGO ASIGNADO | MITIGACION REALIZO EL
EL RIESGO MONITOREO
Desde el inicio
Carencia del Convocatoria | del contrato se
personal que publica para adelanta la Se generé un One
cumpla con los conseguir el | revision de las Drive donde
requisitos talento hojas de vida y reposa la
exigidos en el humano. del avance en | informacién de las
. Anexo Técnico _la contratacion | actividades y de
Operativo No 1 para el Contratante Revisién y y se evidencia las personas
cumplimiento de ajuste del que los perfiles |contratadas con los
las actividades Anexo Técnico son muy respectivos
del contrato, por No 1 especificos y el soportes
ser perfiles muy (modificacién | talento humano
especificos. contractual) | no ha sido facil
de conseguir.
Seguimiento y | Desde el inicio Seguimiento
e Contratante e . .
Modificacién de / verificacion de la vigencia | permanente de la
Operativo | especificaciones c . periodico del | 2026, una vez supervision del
- ontratista- .
técnicas Operador Superwspr yel| se prgesenta la contrato.
contratista. | necesidad de la
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modificacién del
anexo técnico
por necesidad
del servicio.

Nota: Los riesgos que no han sido relacionados en este numeral, han sido monitoreados por la
supervision del contrato/convenio durante la vigencia del contrato, sin embargo, no ha sido
necesario implementar el tratamiento de mitigacién sefialado en la matriz de riesgo de los
documentos del proceso de contratacién, en consideracién a que a la fecha no se han
presentado o materializado durante la ejecucién y liquidacién contractual.

N/A.

Durante la ejecucién del contrato, se ha tenido comunicaciéon constante con la coordinadora del
proyecto, Leonor Eugenia Suarez Flérez, la cual ha resuelto de manera oportuna cada una de Ias i
inquietudes y observaciones durante la ejecucién del contrato. '

Se ha ejecutado un ajuste en los valores del contrato, donde se relacionan los montos con relacién a los
documentos RPC para la vigencia 2026, toda vez que la adicién aprobada para la nivelacién de los
costos asociados a las actividades para esta vigencia, tuvieron una vanacnon con respecto al valor
inicialmente presupuestado.

Los valores facturados corresponden al saldo de las actividades ejecutadas y proyectadas para el
segundo periodo del mes de diciembre, las cuales fueron verificadas por la supervisién del contrato en
conjunto con la coordinacién del operador, validando su correspondencia con el avance real de
ejecucion, los soportes presentados y el plan operativo aprobado para las vigencias 2025 y 2026,
garantizando la correcta imputacién y uso de los recursos.

El contrato para la fecha de proyeccién del presente informe reporta un par de modificaciones

\
estructuradas de la siguiente manera: ;

\
Adicion No. 02 por valor de TRES MIL CIENTO TREINTA MILLONES QUINIENTO NOVENTA Y SEIS

MIL NOVECIENTOS TREINTA Y TRES PESOS M.L. ($3.130.596.933), en atencién a la necesidad del
servicio y dar continuidad a los procesos y actividades que se llevan a cabo.

Prérroga No. 01 por un término de dos (2) meses, quedando como nueva fecha de terminacion del
contrato el 05 de noviembre de 2026.
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A continuacién, se relacionan los anexos soporte:

- Acreditacion de paz y salvo de seguridad social integral.

- Planillas de pago de seguridad social integral.

- Factura FE No. 026.

- Informe del Contratista/Conveniante.

- Relacién de personal citado en la ejecucion del contrato/convenio y cambios de personal que se
den durante la ejecucién.

- Programacion, planes de mejoramiento. (N/A)

Para constancia, se firma la presente acta el 22/10/2026:

/Duuux Udhe, ) 1 W ® .
DIANA PAMELA VILLA ALVAREZ RICARDO ANTONIO CASTRILLON QUINTERO
C.C. 21.527.455 C.C. 71.113.174
Supervisor Supervisor

Z \—-——4’ \__/’_—ﬂ/_
JUAN DAVID BERRIO VARGAS
C.C. 15.447.335

Supervisor




UT_ALBANT_4600018552_Seguimiento_Informe_de_ejecucion_Septiembre_2026

Ne Dependencia Proyecto Costo Unitarlo Cantidad Tiempo Costo Total vatora cobzr:;:eptlembre
Direccion Salud Fortalecimiento de la Gestion Integral de los
1 Ambiental y Factores de |Riesgos Sanitarios, Ambientales y del Consumo enel| $ 9,417,481 | Pgrado 2 1 10.5 103,931,100 $ 9,898,200
Riesgo Departamento de Antioquia.
Direccion Salud Fortalecimiento de la Gestion Integral de los
2 Ambiental y Factores de {Riesgos Sanitarios, Ambientales y del Consumo enel| $ 8,971,638 | Pgrado 2 6 10.5 623,586,600 | $ 59,389,200
Riesgo Departamento de Antioquia.
Direccion Salud Fortalecimiento de la Gestion Integral de los
3 Ambiental y Factores de |Riesgos Sanifarios, Ambientales y del Consumo enell $ 10,529.862 | Pgrado 3 1 10.5 116,199,720 $ 11,066,640
Riesgo Departamento de Antioquia.
Direccion Salud Fortalecimiento de la Gestion Integral de los
4 Ambiental y Faciores de |Riesgos Sanitarios, Ambientales y del Consumo enel| $ 9,417,481 | Pgrado 2 3 10.5 311,793,300 § 29,694,600
Riesgo Departamento de Anfioquia.
Direccion Salud Fortalecimiento de la Gestion Integral de los
5 Ambiental y Factores de |Riesgos Sanitarios, Ambientales y del Consumo enel| $ 9,417,481 | Pgrado 2 1 10.5 103,931,100 | $ 9.898,200
Riesgo Departamento de Antioquia.
Direccion Salud Fortalecimiento de la Gestion Integral de los
6 Ambiental y Factores de |Riesgos Sanitarios, Ambientales y del Consumo enel| $ 9,417,481 | Pgrado 2 1 10.5 103,931,100 $ 9.898.200
Riesgo Departamento de Antioquia.
Direccion Salud Fortalecimiento de la Gestion Integral de los
7 Ambiental y Factores de |Riesgos Sanitarios, Ambientales y del Consumo en el| $ 9,417,481 | Pgrado 2 1 10.5 103,931,100 § 9,898,200
Riesgo Departamento de Antioquia.
Direccion Salud Fortalecimiento de la Gestion Integral de los
8 Ambiental y Factores de |Riesgos Sanitarios, Ambientales y del Consumo enel| § 9,417,481 | Pgrado 2 6 10.5 623,586,600 | $ 58,729,320
Riesgo Departamento de Antioquia.
Direccion Salud Fortalecimiento de la Gestion Integral de los
9 Ambiental y Factores de |Riesgos Sanitarios, Ambientales y del Consumo enel| $ 6,144,865 Pgrado 0 1 10.5 94,381,560 $ 8,988,720
Riesgo Departamento de Anfioquia.
Direccion Salud Fortalecimiento de la gestion integrada delriesgo
10 | Ambiental y Factores de | PEr@ la prevencion y control de las enfermedades | 15 559 845 | pgrade 3 1 105 116,199,720 $ 11,066,640
Riesqo transmitidas por vectores y zoonosis en el
9 Departamento Antioquia
Direccion Salud Fortalecimiento de la gestion integrada del riesgo
11| Ambiental y Factores de | PO 16 prevencion y conirol de las enfermedades | 9,417,481 | Pgrado 2 1] 105 103,931,100} $ 9,898,200
Riesao fransmitidas por vectores y zoonosis en el )
9 Departamento Antioguia o
Direccion Salud Fortalecimiento de la gestion integrada del riesgo
12| Ambientat y Factores de | PST 1@ prevencion y conirol de las enfermedades | 4,784,868 | Tgrado 2 1| 105 63374220 $ 6.035,640
Riesgo fransmitidas por vectores y zoonosis en el
Departamento Antioquia
Direccion Salud Fortalecimiento de la gestion integrada del riesgo
13 | Ambiental y Factores de | PO 10 Prevencion y conirol de las enfermedades | 9,417,481 | Pgrado 2 11 105 103,931,100| $ 9,898,200
Riesqo transmitidas por vectores y zoonosis en el
9 Departamento Antioquia
Direccion Salud Fortalecimienfo Vigilancia de los efectos en salud y
14 | Ambienialy Factores de | riesgos asociados a causa de la crisis climdticay | $ 9,417,481 | Pgrado 2 1 10.5 103,931,100 $ 9,898,200
Riesgo calidad del aire Antioquia
Direccion Laboratorio - - . .
15 | Deparlamental de Salud | Ferielecimiento de la Vigilancia en Salud Pdblica | ¢ g 079 438 | prado 2 14| 105 1455035400 | $ 128,346,660
Pablica en Antioquia
Direccion Laboratorio | ¢y 10 vimiento de la Vigilaneia en Salud Poblica
16 Departamental de Salud ghanc e $ 9,417,481 | Pgrado 2 1 10.5 103,931,100 $ 9,898,200
Pablica en Antioquia
Direccion Laboratorio | ¢ e cimiento de la Vigilancia en Salud Publica
17 | Departamental de Salud ghanc $ 4,784,868 | Tgrado 2 1 10.5 63374220 $ 6,035,640
Publica en Anfioquia
Direccion Laboratorio .. - . .
18 | Depariamental de Salug | Forialecimiento de la Vigilancia en Salud Piblica | ¢ 14 599 849 | pgrado 3 2{ 105 232.399.440| § 22,133.280
Publica en Antioquia
Direccion Laboratorio | o 16 cimiento de la Vigilancia en Salud Pdblica
19 | Departamental de Salud ? ; $ 6,679,201 | Pgrado 1 2 10.5 200,818,800 | $ 9,562,800
PUblica en Antioquia
Direccion Laboratorio . - . P
20 | Depariamental de Salud | TOralecimiento de la I 'f."“”.c‘“ enSaludPublica | ¢ 16 599 862 | Pgrado 3 11 105 116,199,720 $ 11.066.640
Pablica en Antioquia
Direccion Laboratorio - - . _
21 | Departamental de Salud | TreIeciTiento de la Xﬁi‘;’:}fg’ enSaludPoblica | ¢ 5971638 | Pgrado 2 3| 105 311,793,300{ $ 29,694,600
PUblica
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2026
Direccion Laboratorio
Fortalecimient Vigi i Ibli
22 | Departamental de Salud | Forialecimiento de la Vigilancia en Salud Pablica | ¢ 8,971,638 | Pgrado 2 1] 105 |$ 1039311005 9,898,200
ok en Antioquia
Piblica
Direccion Laboratario -
d - . -
23 | Departamental de Salud | Forfalecimiento de la Vigilancia en Salud Piblica | ¢ 16 699 849 | pgrado 3 1] 05 s ne19e70|s 11.066.640
- en Antioquia
PUblica
Direccion Laboratorio
F imi Vigi i Obli
24 | Departamental de Salud | Forielecimiento de la Vigilancia en Salud Piblica | ¢ 971,638 | Pgrado 2 1| 15 |$  103931.100] % 5,279,040
P en Antioquia
Publica
Subsecretaria Salud Fortalecimiento de la Vigilancia en Salud Piblica
25 Pubiica en Anfioquia $ 10,529,862 | Pgrado 3 4 10.5 3 464,798,880 | $ 44,266,560
Subsecretaria Salud Fortalecimiento de la Vigilancia en Salud Publica :
26 Poblica on Antioquic $ 10.529.862 | Pgrado 3 4 10.5 $ 464,798,880 | $ 44,266,560
Subsecretaria Salud Fortalecimiento de la Vigilancia en Salud Pdblica
27 Publica en Anfioquia $ 10,529,862 | Pgrado 3 1 10.5 3 116,199,720 | $ 11.066.640
Subsecretaria Salud Fortalecimiento de la Vigilancia en Salud Piblica
28 Publica en Antioquia 3 10,529.862 | Pgrado 3 1 10.5 $ 116,199,720 $ 11,066,640
Subsecretaria Salud Fortalecimiento de la Vigilancia en Salud Piblica
29 publica en Anfioquia $ 9,417,481 | Pgrado 2 1 10.5 $ 103,931,100} $ 9,898,200
30 Subsecr’etquo Salud Fortalecimiento de la Vlg'llonqa en Salud Pablica $ 8,971.638 | Pgrado 2 2 105 $ 207,862,200 | $ 5,608,980
PUblica en Antioquia
3 Subsecr’efqnc Salud Fortalecimiento de la V|g|lan§|o en Salud Publica 3 9,417.481 | Pgrado 2 ) 105 $ 103.931.,100| § 9.898.200
Publica en Antioquia
3 SUbSeCr?fquG Salud Fortalecimiento de la V|gx[cn§|o en Salud Publica $ 6,144,865 | Pgrado 0 5 105 $ 471.907.800| $ 44,943,600
Publica en Antioquia
Subsecretaria Salud Forfalecimiento de la Vigilancia en Salud Publica
33 Pablica en Anfioquia $ 6,679,201 | Pgrado 1 2 10.5 $ 200,818,800 $ 9,562,800
Subsecretaria Salud Fortalecimiento de la Vigilancia en Salud Piblica
34 Poblica en Anfioquia $ 9,417,481 | Pgrado 2 8 10.5 $ 831,448,800 $ 69,287,400
Subsecretaria Salud Fortalecimiento de la Vigilancia en Salud Piblica
35 poblica en Antioquia $ 8,971,638 | Pgrado 2 1 10.5 3 103,931,100 | $ 9,898,200
3% Subsecr‘eiqncl Salud forfalecimiento de la V|g'llqn£?lo en Salud Publica $ 9.417.481 | Pgrado 2 1 105 $ 103.931,100 | $ 9,898.200
Publica en Antioguia
37 Subsecr’etc_mo Safud Fortalecimiento de la Vlgllcngu en Salud Publica $ 6,144,865 | Pgrado 0 ) 105 $ 94381,560| $ 8.988.720
Publica en Anfioquia
Subsecretaria Salud Compromiso por el cuidado integral con enfoque
38 Publica diferencial y de curso de vida en el departamento | $ 9,417,481 | Pgrado 2 15 10.5 3 1,558,966,500 | $ 142,864,020
de Antioquia
39 Subsecrfeiqno Salud Fortalecimiento de la VIQIIGI’\(?IQ en Salud Publica $ 9,417,481 | Pgrado 2 1 10.5 $ 103,931,100 | $ 9,898.200
PUblica en Antioguia
40 Subsecr’ea‘c'mc Salud Fortalecimiento de la \/|g.llcm§la en Salud Publica $ 9.417.481 | Parado 2 1 105 $ 103.931,100| $ 9,898,200
Pablica en Antiogquia
4 D|recc10n.ScIUd Fortalecimiento de la Vlg_||c1n§|c| en Salud Péblica $ 9,417.481 | Pgrado 2 9 105 $ 207.862,200| $ 9,898,200
Colectiva en Antioquia
Direccion Salud Implementacion programa Salud Mental,
42 R ambienies saludables y protectores en el 3 9,417,481 | Pgrado 2 1 10.5 $ 103,931,100 | $ 9,898,200
Colectiva X .
Departamento de Antioquia
Di ion Salud implementacion programa Salud Mental,
43 reccion a ambientes saludables y protectores en el $ 9,417,481 | Pgrado 2 1 10.5 $ 103,931,100 $ 9,898,200
Colectiva . .
Departamento de Antioquia
Di ion Salud Implementacion programa Salud Mental,
44 reccion ambientes saludables y protectores en el $ 9,417,481 | Pgrado 2 o105 % 103,931,100 | $ 9,898,200
Colectiva N .
Departamento de Antioquia
Di ion Salud Compromiso por el cuidado integral con enfoque
45 reccion Yal diferencial y de curso de vida en el departamento | $ 9,417,481 | Pgrado 2 1 105 |$  103931,100( $ 9,898,200
Colectiva . .
de Antioquia
Di ion Salud Compromiso por el cuidado integral con enfoque
46 reccion Saiy diferencial y de curso de vida en el departamento | $ 10,529,862 | Pgrado 3 1 105 |$ 116,199,720 | $ 11,066,640

Colectiva

de Antioquia
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Direccion Salud Compromiso por el cuidado integral con enfoque
47 Colectiva diferencial y de curso de vida en el departamento | $ 9,417,481 | Pgrado 2 3 10.5 $ 311,793,300} 19,796,400
de Antioquia
Direcaion Salud Compromiso por el cuidado integral con enfoque
48 Colectiva diferencial y de curso de vida en el departamento | § 10,529,862 | Pgrado 3 1 10.5 $ 116,199.720| $ 11,066,640
de Antfioquia
Direccion Salud Compromiso por el cuidado integral con enfoque
49 Coleciiva diferencial y de curso de vida en el departamento | $ 4,784,868 | Tgrado 2 1 105 $ 63,374,220 $ 6,035,640
de Antioquia
Direccion Salud Compromiso por el cuidado integral con enfoque
50 Colectiva diferencial y de curso de vida en el departamento | $ 4,784,868 | Tgrado 2 1 10.5 $ 63,374,220 $ 6,035,640
de Antioquia
Direceion Salud Compromiso por el cuidado integral con enfoque
51 c R diferencial y de curso de vida en el departamento | § 9,417,481 | Pgrado 2 2 10.5 $ -13 19,796,400
olectiva . .
de Antioquia
Direccion Salud Compromiso por el cuidado integral con enfoque
52 . diferencial y de curso de vida en el departamento | $ 10,529,862 | Pgrado 3 1 10.5 $ 116,199.720 | $ -
Colectiva Lo
de Antioquia
Direccion Salud Compromiso por el cuidado integral con enfoque
53 Colectiva diferencial y de curso de vida en el departamento | $ 9,417,481 | Pgrado 2 10 10.5 $ 1,039,311,000| $ 98,982,000
de Antioquia
Direccion Salud Compromiso por el cuidado integral con enfoque
54 Coleciiva diferencial y de curso de vida en el departamento | $ 4,784,868 | Tgrado 2 2 10.5 $ 126,748,440 $ 12,071,280
de Antioquia
Direccion Salud Compromiso por el cuidado integral con enfoque
55 . diferencial y de curso de vida en el departamento | $ 9,417,481 | Pgrado 2 1 10.5 $ 103,931,100 $ 9.898,200
Colectiva N .
de Antioquia
Direccion Salud Compromiso por el cuidado integral con enfoque
56 . diferencial y de curso de vida en el departamento | § 4,784,868 | Tgrado 2 1 105 $ 633742201 $ 6,035,640
Colectiva : "
de Antioquia
Direccion Salud Compromiso por el cuidado integral con enfoque
57 . diferencial y de curso de vida en el departamento | § 4,784,868 | Tgrado 2 1 10.5 $ 63,374,220 $ 6,035,640
Colectiva . .
de Antioquia
Direccion Salud Compromiso por el cuidado integral con enfoque
58 . diferencial y de curso de vida en el departamento | $ 9,417,481 | Pgrado 2 1 3 $ 29,694,600 $ 9.898,200
Colectiva . .
de Antioquia
Direccion Salud Compromiso por el cuidado integral con enfoque
59 . diferencial y de curso de vida en el departamento | $ 9,417,481 | Pgrado 2 1 3 $ 29.694,6001 $ -
Colectiva A
de Antioquia
Direccion Salud Compromiso por el cuidado integral con enfoque
60 . diferencial y de curso de vida en el departamento | $ 9,417,481 | Pgrado 2 1 3 $ 29,694,600 | $ 9,898,200
Colectiva N .
de Antfioquia
Direccion Salud Compromiso por el cuidado integral con enfoque
41 . diferencial y de curso de vida en el deparfamento | § 9,417,481 | Pgrado 2 1 10.5 $ 103,931,100 | $ 9,898,200
Colectiva .
de Antioquia
Direccion Salud Compromiso por el cuidado integral con enfoque
62 Colectiva diferencial y de curso de vida en el depariamento | § 9,417,481 | Pgrado 2 2 10.5 $ 207,862,200 $ 9,898,200
de Anfioquia
Direccion Salud Compromiso por el cuidado integral con enfoque ;
63 Colectiva diferencialy de curso de vida en el departamento | $ 9,417,481 | Pgrado 2 3 10.5 $ 311,793,300 $ i 19,796,400
de Anfioquia
Direccion Salud Compromiso por el cuidado integral con enfoque :
64 Colectiva diferencial y de curso de vida en el departamento | $ 9,417,481 | Pgrado 2 2 10.5 $ 207,862,200 $ 19,796,400
de Antioquia
Direccion Salud Compromiso por el cuidado integral con enfoque
65 Colectiva diferencial y de curso de vida en el departamento | § 4,784,868 | Tgrado 2 1 10.5 $ 63,374,220 $ 5,230,888
de Antioquia
Direccion Salud Qomprgmiso por el cuidcqo integral con enfoque
66 Colectiva diferencial y de curso de vida en el departamento | $ 9,417,481 | Pgrado 2 1 10.5 $ 103,931,100} $ 9,898,200
de Antioquia
Direccion Salud Compromiso por el cuidado integral con enfoque
67 Coloctiva diferencial y de curso de vida en el departamento | $ 9,417,481 | Pgrado 2 2 10.5 $ 207.862,200( $ 19,796,400
de Antioquia
Direccion Salud Qompro_miso por el cuidoc_io integral con enfoque
68 Colectiva diferencial y de curso de vida en el departamento | § 9,417,481 | Pgrado 2 1 10.5 $ 103,931,100} $ 9,898,200

de Antioquia
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2026
. . Compromiso por el cuidado integral con enfoque
D d . s .
69 "eccjfcnﬁi‘;'” diferencialy de curso de vida en el depariamento 9,417,481 | Pgrado 2 11 105 |3 103,931,100 | $ 9,898,200
de Anfioguia
Direccion Salud C'ompro.m|so por el cuidac.io integral con enfoque
70 Colectiva diferencial y de curso de vida en el departamento 10,529,862 | Pgrado 3 1 10.5 $ 116,199,720 $ 11,066,640
de Antioquia
Direceion Salud Compromiso por el cuidado integral con enfoque
71 Colectiva diferencial y de curso de vida en el departamento 9,417,481 | Pgrado 2 1 10.5 $ 103,931,100 | $ 9,898,200
de Antioquia
Direccion Salud Qomprgmlso por el cuxdoc.io integral con enfoque
72 ) diferencial y de curso de vida en el departamento 9,417,481 | Pgrado 2 1 10.5 $ 103,931,100} $ 9,898,200
Colectiva . N
de Antioquia
Direccion Salud Compromiso por el cuidado integral con enfoque
73 N diferencial y de curso de vida en el departamento 10,529,862 | Pgrado 3 1 10.5 $ 116,199,720 $ 10,328,844
Colectiva ; i
de Antioquia
Direccion Salud Compromiso por el cuidado integral con enfoque
74 . diferencial y de curso de vida en el departamento 10,529,862 | Pgrado 3 i 10.5 $ 116,199.720| $ 11,066,640
Colectiva ) .
de Antioguia
Direccion Salud Compromiso por €l cuidado integral con enfoque
75 . diferencial y de curso de vida en el departamento 6,679,201 | Pgrado 1 1 10.5 $ 100,409,400 | $ 7,331,480
Colectiva . .
de Antioquia
Direccion Salud Compromiso por el cuidado integral con enfoque
76 . diferencial y de curso de vida en el departamento 9,417,481 | Pgrado 2 1 10.5 $ 103,931,100 $ 9.898,200
Colectiva N .
de Antioquia
Direccion Salud Compromiso por el cuidado integral con enfoque
77 . diferencial y de curso de vida en el departamento 9,417,481 | Pgrado 2 1 10.5 $ 103,931,100} $ 9,898,200
Colectiva ) "
de Antioquia
Direccion Salud Compromiso par el cuidado integral con enfoque
78 . diferencial y de curso de vida en el depariamento 10,529,862 | Pgrado 2 i 10.5 $ 103,931,100 $ 9.898,200
Colectiva Lo
de Antioquia
Direccion Salud Compromiso por el cuidado integral con enfoque
79 : . diferencial y de curso de vida en el departamento 9,417.481 | Pgrado 2 1 10.5 $ 103,931,100 $ 9,898,200
Colectiva Lo
de Antioquia
Di ion Salud Compromiso por el cuidado integral con enfoque
80 recaion. diferencial y de curso de vida en el departamento 10,529,862 | Pgrado 3 11 105 |3 116,199,720 | $ 11,066,640
Colectiva . .
de Antioquia
Di ion Salud Compromiso por el cuidado integral con enfoque
81 recclon sa Y diferencial y de curso de vida en el departamento 9,417,481 | Pgrado 2 1 10.5 $ 103,931,100 $ 9.898.200
Colectiva . N
de Antfioquia
Direceion Salud Compromiso por el cuidado integral con enfoque
82 i > diferencial y de curso de vida en el deparfamento 10,529,862 | Pgrado 3 11 105 |3 116,199,720 | $ 11,066,640
Colectiva . .
de Antioquia
Di ion Salud Compromiso por el cuidado integral con enfoque
83 freccion diferencial y de curso de vida en el departamento 6,679,201 | Pgrado 1 1| 105 |3 100,409,400 | $ 9,562,800
Colectiva . .
de Anfioquia
Direccion Salud Compromiso por el cuidado integral con enfoque
84 ! on diferencial y de curso de vida en el departamento 9,417,481 | Pgrado 2 1 10.5 $ 103,931,100 $ 9,898,200
Colectiva ) .
de Antioquia
Di ion Salud Compromiso por el cuidado integral con enfoque
85 reccion >aly diferencial y de curso de vida en el departamentio 6,144,865 | Pgrado 0 1l ws |3 94,381,560 $ 8,988,720
Colectiva M
de Antioquia
Di ion Salud Compromiso por el cuidado integral con enfoque
86 receion Saiu diferencialy de curso de vida en el departamento 9,417,481 | Pgrado 2 | 105 |$  103931.100] % 9,898,200
Colectiva . .
de Antioguia
Di ion Salud Compromiso por el cuidado integral con enfoque
87 reccion Salu diferencial y de curso de vida en el departamento 10,529,862 | Pgrado 3 1 105 |$  116199720] $ 11,066,640
Colectiva . .
de Antfioguia
Di ion Salud Compromiso por el cuidado integral con enfoque
88 recaion Sal diferencial y de curso de vida en el departamento 9,417,481 | Porado2 | 1 105 |$ 103931100 $ 9,898,200
Colectiva .
de Antioquia
Di ion Salud Compromiso por el cuidado infegral con enfoque
89 freccion Salu diferencial y de curso de vida en el departamento 4,784,868 | Tgrado 2 1 10.5 $ 63,374,220 $ 5,633,264

Colectiva

de Antioquia
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Direccion Salud Compromiso por el cuidado integral con enfoque
90 . diferencial y de curso de vida en el departamento | $ 8,971,638 | Pgrado 2 1 10.5 103,931,100 $ 9,898,200
Colectiva .
de Antioquia
Direccion Salud Compromiso por el cuidado integral con enfoque
91 . diferencial y de curso de vida en el departamento | $ 10,529,862 | Pgrado 3 1 3 33,199.920| $ 11,066,640
Colectiva o
de Antioquia
Direccion Salud Compromiso por el cuidado integral con enfoque
92 . diferencial y de curso de vida en el departamento | $ 9,417,481 | Pgrado 2 1 10.5 103,931,100 $ -
Colectiva : .
de Antioquia
Direccion Salud Compromiso por el cuidado integral con enfoque
93 i diferencial y de curso de vida en el departamento | $ 6,144,865 Pgrado 0 1 10.5 94,381,560 $ 8,389,472
Colectiva X .
de Antiogquia
Direccion Salud Compromiso por el cuidado integral con enfoque
94 . diferencial y de curso de vida en el departamento | § 9,417,481 | Pgrado 2 i 10.5 103,931,100 $ 9,898,200
Colectiva X .
de Antioquia
Direccion Salud Compromiso por el cuidado integral con enfoque
95 ) diferencial y de curso de vida en el departamento | $ 9.417.481 | Pgrado 2 1 10.5 103,931,100 | $ 5,608,980
Colectiva . .
de Antfioquia
Direccion Salud Apoyo a la garantia de los derechos humanos,
26 . sexuadles, reproductivos y partficipacion de las $ 9,417,481 | Pgrado 2 2 10.5 207,862,200 | $ 14,517,360
Colectiva L
personas LGBTI del departamento de Antioguia
Direccion Salud Compromiso por el cuidado integral con enfoque
97 . diferencial y de curso de vida en el departamento | $ 8,971,638 | Pgrado 2 1 105 103,931,100 $ 9,898,200
Colectiva . .
de Antioquia
Direccion Salud Compromiso por el cuidado integral con enfoque
98 . diferencial y de curso de vida en el departamento | $ 9,417,481 | Pgrado 2 1 10.5 103,931,100 | $ 9,898,200
Colectiva Lo
de Antioquia
Direccion Salud Compromiso por el cuidado integral con enfoque
99 . diferencial y de curso de vida en el departamento | $ 9,417,481 | Pgrado 2 1 10.5 103,931,100 | $ 9,568,260
Colectiva . .
de Antfioguia
Direccion Salud Compromiso por el cuidado integral con enfoque
100 . diferencial y de curso de vida en el departamento | $ 9,417,481 | Pgrado 2 1 10.5 103,931,100 | $ 9,898,200
Colectiva . .
de Antioquia
Direccion Salud Compromiso por el cuidado integral con enfoque
101 . diferencial y de curso de vida en el departamento | $ 9,417,481 | Pgrado 2 1 10.5 103,931,100 $ 9,898,200
Colectiva Lo
de Antioquia
Direccion Salud Compromiso por el cuidado integral con enfoque
102 " diferencial y de curso de vida en el departamento | $ 8,971,638 | Pgrado 2 1 10.5 103,931,100 $ 9,898,200
Colectiva . .
de Antioquia
Direccion Salud Compromiso por el cuidado integral con enfoque
103 " diferencial y de curso de vida en el departamento | $ 8,971,638 | Pgrado 2 1 10.5 103,931,100} $ 9,898,200
Colectiva N .
de Anfioquia
Direccion Salud Compromiso por el cuidado integral con enfoque
104 . diferencial y de curso de vida en el departamento | $ 9,417,481 | Pgrado 2 i 10.5 103,931,100 $ 1,979,640
Colectiva -
de Anfioquia
Implementacion de iniciativas que promuevan la
Direccion de participacion activa y el mejoramiento de la
0 Discapacidad calidad de vida de las personas con discapacidad $ 9:417.481 | Pgrado 2 2 105 207.862:200| 19.796:400

y sus cuidadores en el departamento de Antioguia




Costo Unitario

Valor a cobrar Septiembre

Ne Dependencia Proyecto Cantidad Tiempo Costo Total
2026
Implementacion de iniciativas que promuevan la .
Direccion de parficipacion activa y el mejoramiento de la
106 Discapacidad calidad de vida de las personas con discapacidad $ 9417481 | Pgrado 2 ! 10.5 § 103,931,100 | $ 9.898200
y sus cuidadores en el departamento de Antioquia

Subtotal $ 1,694,940,468
Administracién UTy s 186,443,451
otros 11% e
Gastos de movilidad s 90,679,884
Total $ 1,972,063,803

Para constancia firman

RICAREE) ANTONIO CASTRILLON QUINTERO

C.C.71.113.174
Supervisor

- —

JUAN DAVID BERRIO VARGAS

C.C. 15.447.335
Supervisor

LQAa \fg&s\
DIANA PAMELA VILLA'ALVAREZ

C.C. 21.527.455
Supervisora
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UT ALIANZA POR EL BIENESTAR DE ANTIOQUIA
NIT 801.911.497-4
CL92EE6761P3
Tel: (604) 4449172
Medellin - Colombia
utalba.antioguia@gmail.com

‘Sefiores DEPARTAMENTO DEANTIOQUIA Generacian
SNIT 890.900.286-0 Teléfono L
B - . Exped““on
Direccion CL 42B 52-1086 Ciudad
R e e vt Vencimiento
_item Descripcion Cantidad
APQYO EJECUCION DE LAS ACTIVIDADES DE LA GESTION DE 1.00

. LA SALUD PUBLICA mediante la ejecucion del contrato No
4600018552, cuyo objeto es: Apoyar la gestion de la Secretaria de
. Salud e Inclusidn Sacial en la ejecucion de las actividades de la
1 gestidn de la salud publica fue firmado el 21/10/2025. En el presente
- informe, se describe el avance de ejecucion de las actividades
alineadas al plan de desarrollo departamental en la linea 2.
Cohesidn desde lo social, en el periodo del 01 al 30 de septiembre

de 2026
2 . Administracion UT 11% j 1.00°
3 Gastos de Movilidad ! 1.00

Total items: 3 " Total Bruto
* Valor en Letras: " Total a Pagar
Mil novecientos setenta y dos millones sesenta y tres mil ochocientos tres pesos m/cte e S
Forma de pago:

Credito

Medio de pago:
Otro - Crédito - Cuota No. 001 vence el 2026-10-30 por $ 1,972,063,803.00

Observaciones:

AUTORIZACION FACTURA ELECTRONICA DE VENTA RESOLUCION DIAN N.°. 18764080387225 DEL 12 DE
MARZO DE 2025. AUTORIZADOS PARA MANEJAR DEL FE 1AL FE 100. VIGENCIA 24 MESES

No. FE 26

Fechay hora Factura

19/10/2026, 07:5
19/10/2026, 07:5

30/10/2026

Vr. Total

1,694,

1886,

90,

1,872,

1,972,

Factura electronica de venta

a0

443,451.00

579,884.00

063,803.00 -

063,803.00

\A esta .fa;tura de venta aplican las normas relativas a la letra de cambio (articulo & Ley 1231 de 2008). Con esta el Comprador declara haber recibido real y materiaimente las
mercancias o prestacion de servicios desciitos en este fitule - Valor, Ndmere Autorizacién Electrénica 18764090387225 aprobado en 20250312 prefijo FE desde ef nGmero 1 al

140,468.00 |

: Siigo Mube. Firms olectrduice: ver v st XML

SAS - Wit B30.048 145-8. bowbre Safbear

Sige

-

Egbwivands Software ¥ Proveedor eonaldgico:




100 Vigencia: 24 Meses
No responsable de IVA - Actividad Econémica 8610 Actividades de hospitales y clinicas, con internacion Tatifa
CUFE: 1666d%eehf93e4b39634cd853ce48d437ch6b0asalaalh1c887297a8ecshB0afdcaddb9c2ah76835e6 7604 7dcd07d01h
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EL SUSCRITO CONTADOR
UT ALIANZA POR EL BIENESTAR DE ANTIOQUIA- ALBA

NIT 901.911.497-4

CERTIFICA QUE:

La UT Alianza por el Bienestar de Antioquia- ALBA se encuentra a paz y salvo con las
obligaciones referentes a los sistemas de Salud, Pensiones, ARL y obligaciones
parafiscales, sefialadas en el articulo 50 de la Ley 789 de 2002, modificada por la Ley
828 de 2003; hasta el 30 de SEPTIEMBRE de 2026, por concepto de salud y lo
relacionado por otros conceptos.

Dado en Medellin a los (15) Quince dias del mes de Octubre de 2026.

Cordialmente,

Daniela Prieto R,
DANIELA PRIETO RIVILLAS
Contador
CC 1.152.699.722
TP 325576-T

GOBERNACION DE ANTIOQUIA
Repiblica de Colombia




Asunto: Certificado parafiscales septiembre UT ALBA
Motivo: Certificado parafiscales septiembre UT ALBA
Fecha firma: 15/10/2026
Correo electronico: contabilidaddprieto@gmail.com
Nombre de usuario: DANIELA PRIETO RIVILLAS

~ ID transaccion: f82dc1e7-bcc5-4593-a95e-304b4d4dadc?
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JUNTA CENTRAL
DE CONTADORES

Certificado No:

, LA REPUBLICA DE COLOMBIA
MINISTERIO DE COMERCIO, INDUSTRIA Y TURISMO
UNIDAD ADMINISTRATIVA ESPECIAL
JUNTA CENTRAL DE CONTADORES

CERTIFICA A:
QUIEN INTERESE

Que el contador publico DANIELA PRIETO RIVILLAS identificado con CEDULA DE CIUDADANIA
No 1152699722 de MEDELLIN (ANTIOQUIA) Y Tarjeta Profesional No 325576-T Sl tiene vigente
su inscripcidn en la Junta Central de Contadores y desde la fecha de Inscripcion.

NO REGISTRA ANTECEDENTES DISCIPLINARIOS * * * ¥ ¥ * * ¥k wxk xxkrahgrxdxrnsxns

kkkr kT rkhkhhhhdhhhhdhhdkrhhhhhrhhxhAXkhRhhdhhhrhhhhhddddhdhhkdhhhkhdddhdkdik
IR R R R R R X E Ry R R S R A R R R F R EE RS RN

Gk Kk kokhkdhokhkhkohkhkkhoKh

Dado en BOGOTA a los 13 dias del mes de Octubre de 2026 con vigencia de (3) Mes_és, contados
a partir de la fecha de su expedicion.
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SANDRA MILENA BARRIOS PULIDO

DIRECTOR GENERAL

ESTE CERTIFICADO DIGITAL TIENE PLENA VALIDEZ DE CONFORMIDAD CON LO
ESTABLECIDO EN EL ARTICULO 2 DE LA LEY 527 DE 1999, DECRETO UNICO
REGLAMENTARIO 1074 DE 2015 Y ARTICULO.6 PARAGRAFO 3 DE LA LEY 962 DEL 2005

Para confirmar los datos y veracidad de este certificado, lo puede consultar en la pagina web
www.jcc.gov.co digitando el nimero del certificado













Contrato interadministrativo 4600018552 de 2025
Apoyo ala gestion de la Secretaria de Salud e Inclusion Social
en la ejecucion de actividades de la gestion de la salud publica.

Informe Técnico y Financiero No 13
Periodo: 01 al 30 de septiembre de 2026

UT Alianza por el Bienestar de Antioquia- ALBANT
Empresa Social del Estado Hospital La Maria
Empresa Social del Estado Hospital Marco Fidel Suérez

Medellin
2026
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SUPERVISORES DEL CONTRATO

Subsecretario de Salud Publica
Juan David Berrio Vargas

Director de Salud Ambiental y Factores de Riesgo
Dra Dionisia Yusti Rivas

Director Laboratorio Departamental de Salud Publica
Dr. Ricardo Antonio Castrillon Quintero

Subsecretaria de Proteccion Social — Direccion de Discapacidad
Dra. Diana Pamela Villa Alvarez

e

&

GOSERNACION DE ANTIOQUIA
Republica de Colormbila



TABLA DE CONTENIDO

Contenido

1. Presentacion UT ALBANT ..ot 5
2. Contrato Secretaria de Salud e Inclusion Social = UT......c.ccoceoiiniiiinens 6
3. ODbjJetivos UT ALBANT ..ottt sttt 7
4. Acciones iIMPIEeMENTAdAS .......cccocveiieiice e 8
5. Avance de ejecucion de actividades por dependencia.........cccoccoeveenene. 10
6. EJeCUCION fINANCIEIA ..ot 141

& &

M GOBSERNACION DE ANTIOOQUIA
b Reoutiica de Colornbila



LISTA DE TABLAS

GOSERNACION DE ANTIOQUIA
Reoutiica de Colornbila

Tabla 1. Generalidades del Contrato UT 4600018552............ccccvvvviiiiiiiiiiiiiiiineennn. 6
Tabla 2. Ejecucion de actividades por dependencia del periodo comprendido entre
del 01 al 30 de septiembre de 2026. ...........ccooieiieiiiiiii e 8
Tabla 3. Seguimiento a contratacion mensual.............c.cooeiiiiiiiiii e 9
Tabla 4. Porcentaje de ejecucion financiera Mes de Septiembre 2026................ 141
Tabla 5. Actividades pendientes de ejecutar por dependencia.............c...c.c.... 151
Tabla 6. Ejecucion mensual de gastos de movilidad.....................ooeiiin. 151
Tabla 7. Gastos de movilidad por dependencia..............cooviiiiiiiniiniiean, 152
et e



1. Presentacion UT ALBANT

Las Empresas Sociales del Estado, son entidades encargadas de prestar servicios
de salud en Colombia. Son entidades descentralizadas con personeria juridica,
patrimonio propio y autonomia administrativa, fueron creadas por la Ley 100 de
1993, la cual establecio el Sistema General de Seguridad Social en Salud- SGSSS.
Las Empresas Sociales del Estado ESE Hospital La Maria y la ESE Hospital Marco
Fidel Suarez, quienes por su experiencia y competencia técnica han acordado la
conformacion de la Union Temporal “Alianza por el Bienestar de los Antioquenos” -
ALBANT, cuentan con una amplia experiencia en procesos de actividades de apoyo
en la realizacion de acciones de asesoria, asistencia técnica y monitoreo y
seguimiento a los actores del Sistema de Salud en cumplimiento de la Gestion de
la Salud Publica.

Es conocido, que la Secretaria de Salud e Inclusion Social del Departamento, tiene
como prioridad mejorar los resultados de los indicadores de salud e impactar las
condiciones de vida de los antioquefios, a través del desarrollo de las actividades
que operativizan las estrategias planteadas en el Plan de Desarrollo y Plan
Territorial en Salud “Por Antioquia Firme 2024-2027”, para cumplir con las metas y
objetivos planteados. Por esto, se ha identificado la necesidad de fortalecer sus
capacidades técnicas y operativas para cumplir con los retos de un sistema de salud
gue demanda calidad, oportunidad y acceso equitativo. Esta necesidad, se alinea
con los principios establecidos en el Plan Nacional de Salud Publica 2022-2031 y
los Objetivos de Desarrollo Sostenible relacionados con la salud y el bienestar de la
poblacion.

En atencion a lo anteriormente establecido, se considera que la Unién Temporal
“Alianza por el Bienestar de Antioquia - ALBANT, cuenta las capacidades técnicas,
operativas y su alcance en las comunidades asi como su experiencia siendo las
ESE Departamentales de mediana y alta complejidad mas consolidadas, su
posicionamiento para ejecutar las actividades de la Gestidén de la Salud Publica,
dado su conocimiento de las necesidades de las comunidades y su capacidad
instalada, se asegura un impacto positivo en los indicadores de salud publica y en
el desarrollo del sistema de salud en general. La ESE Hospital La Maria y la ESE
Hospital Marco Fidel Suarez han ejecutado otros contratos de la misma indole y han
contribuido como apoyo cientifico administrativo en la ejecucion efectiva de los
mismos.

Cabe precisar que, para la ejecucién del apoyo a las actividades del contrato a
suscribir, la UT se articulara con todas las areas y dependencias de la secretaria a
fin de garantizar la excelencia de la calidad, implementar buenas practicas y
estandares internacionales en la gestion y direccion de proyectos con el fin de
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mitigar los riesgos predecibles y la obtencién en oportunidad y cumplimiento de
calidad de los productos definidos a entregar.

2. Contrato Secretaria de Salud e Inclusion Social = UT

El contrato No 4600018552, cuyo objeto es: “Apoyar la gestion de la Secretaria de
Salud e Inclusion Social en la ejecucion de las actividades de la gestion de la salud
publica” fue firmado el 21/10/2025. En el presente informe, se describen la ejecucion
de las actividades alineadas al plan de desarrollo departamental en la linea 2:
Cohesion desde lo social, en el periodo del 01 al 30 de septiembre de 2026,
correspondiente al informe de ejecucion de actividades No. 13.

Tabla 1. Generalidades del Contrato UT 4600018552

CONTRATO N°: 4600018552
CONTRATANTE: SECRETARIA DE SALUD E INCLUSION SOCIAL
NIT: 890900286-0
CONTRATISTA: UT Alianza por el Bienestar de Antioquia —ALBA
NIT / CC N°: 901911497-4
APOYAR LA GESTION DE LA SECRETARIA DE SALUD E
OBJETO: INCLUSION SOCIAL EN LA EJECUCION DE LAS

ACTIVIDADES DE LA GESTION DE LA SALUD PUBLICA
VEINTIDOS MIL DOSCIENTOS TRES  MILLONES
VALOR: NOVECIENTOS CUARENTA Y SIETE MIL TRESCIENTOS
CATORCE PESOS M.L ($22.203.947.314) Exento de IVA
DIEZ MESES Y QUINCE DIAS (10,5) CONTADOS DESDE LA
PLAZO: SUSCRIPCION DEL ACTA DE INICIO SIN SUPERAR EL 31 DE
DICIEMBRE DE 2026.

ESTUDIO PREVIO N° | 16894
Fuente: Contrato UT 4600018552

Modificacion y Adicion No1l.:

Se realiza modificacion a la CLAUSULA TERCERA: ESPECIFICACIONES
TECNICAS del contrato, modificando los costos de referencia de acuerdo con el
tipo de perfil y la actualizacion correspondiente a la vigencia 2026 para todas las
actividades; La dependencia de las actividades: 34, 35, 36, 38, 39 y 40; La
dependencia, proyectos, objetivos y acciones a las actividades: 32, 33, 58, 59y 60.y
el nimero de profesionales que apoya las actividades: 26, 30, 34, 36, 38, 39 y 53.

Se realiza adicion de $820.289.901, que modifica la clausula sexta del contrato
principal la cual quedara asi: CLAUSULA SEXTA: VALOR: VEINTITRES MIL
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VEINTICUATRO MILLONES DOSCIENTOS TREINTA Y SIETE MIL
DOSCIENTOS QUINCE PESOS ($23.024.237.215) excluido de IVA.

El contrato queda finalmente con un valor total de VEINTITRES MIL
VEINTICUATRO MILLONES DOSCIENTOS TREINTA Y SIETE MIL
DOSCIENTOS QUINCE PESOS ($23.024.237.215) excluido de IVA; adicion y
modificacion vigente desde el 27/03/2026.

3. Objetivos UT ALBANT
3.1. Objetivo general de la UT

Apoyar la gestion de la Secretaria de Salud e Inclusion Social en la ejecucion de
las actividades de la gestion de la salud publica.

3.2. Objetivos especificos.

Apoyar la gestion de la Secretaria para dar cumplimiento a las competencias de la
gestibn de la salud publica, garantizar el derecho a la salud, reducir las
desigualdades, fortalecer la prevencion, la deteccion precoz de las enfermedades,
promocionar las acciones y estrategias en salud y mejorar la calidad de vida de la
poblaciébn en especial la mas vulnerable mediante el desarrollo estrategias
sectoriales, intersectoriales y transectoriales, la vigilancia epidemiologica y la
promocién de la salud.

Gestionar las actividades de apoyo para las siguientes dependencias de la
Secretaria de Salud e Inclusion Social del departamento:

— Subsecretaria Salud Publica

Direccion de Salud Ambiental y Factores de Riesgo

Direccion de Salud Colectiva

|’ Direccion de Laboratorio Departamental de Salud
Publica

Subsecretaria de Proteccion Social -
Direccion Discapacidad

m GOSENNACION DE ANTIOQUIA

Reoutiica de Colormbila



4. Acciones implementadas

Considerando las necesidades de gestionar los diferentes procesos que se
encuentran enmarcados en las competencias asignadas por Ley 715 del 2001 y
mediante el Decreto 2024070003913 de 2024 en el articulo 162, donde sefala que
son funciones de la Secretaria de Salud e Inclusion Social, mejorar los resultados
en salud, impactar las condiciones de vida de la comunidad y cumplir con los
objetivos y metas institucionales planteados en el Plan de Desarrollo y Plan
Territorial en Salud “Por Antioquia Firme 2024-2027”, en los planes de accién y en
lo planteado en los proyectos de inversion, en tanto la UT ALBANT realizaré la
gestion de las dependencias y proyectos segun el contrato.

Se relacionan las 103 acciones desarrolladas desde el 01 al 30 de septiembre de
2026, evidenciando una ejecucion del 97.2% de cumplimiento de las actividades
contratadas por dependencia y proyecto, como se relaciona en la siguiente tabla:

Tabla 2. Ejecucion de actividades por dependencia y proyecto del periodo
comprendido entre el 01 al 30 de septiembre de 2026.

Actividades
% Actividades Actividades % Actividades
contratadas TH Contratado TH Contratado % TH
i %
Dependencia Proyecto Actividades periodo contratadas contratadas contratadas  No TH Requerido periodo septiembre % TH periodo RIS RIS
. periodo acumuladas acumuladas
septiembre
Subsecllelar\a Salud Forlaleclmlelnlo de la Vigilancia en Salud 1 0 0,0% 10 91% 18 0 0,0% 16 89%
Pablica Publica en Antioquia
Fortalecimiento de la Gestion Integral de
los Riesgos Sanitarios, Ambientales y 9 0 0,0% 9 100% 21 0 0,0% 21 100%
del Consumo en el Departamento de
Antioguia.
Fortalecimiento de la gestién integrada
Direccion Salud del riesgo para la prevencién y control
Ambiental y Factores | de las enfermedades transmitidas por 4 0 0,0% 4 100% 4 0 0,0% 4 100%
de Riesgo vectores y zoonosis en el Departamento
Antioguia
Fortalecimiento de la Vigilancia de los
efectos en salud y riesgos asociados & N o e N P N o o i P
causa de la crisis climatica y calidad del
aire en el D de Antioguia
Direccién  Laboratorio| .
Departamental ge| Ortalecimiento de la Vigilancia en Salud 10 0 0,0% 10 100% 27 0 0,0% 27 100%
P Publica en Antioquia
Salud Pblica
Compromiso por el cuidado integral con
enfoque diferencial y de curso de vida 59 1 17% 57 97% 94 0 0,0% 90 96%
en el departamento de Antioquia
Implementacién programa Salud Mental,
ambientes saludables y protectores en 3 0 0,0% 3 100% 3 0 0,0% 3 100%
Direccién Salud el Departamento de Antioquia
Colectiva
Fcnaleclmlgnlo de la Vigilancia en Salud 6 0 0,0% 6 100% 14 0 0,0% 12 86%
Piblica en Antioquia
Apoyo a la garantia de los derechos
humanc_s, sexuales, reproductivos y N 0 0,0% N 100% > n 50,0% 5 100%
participacion de las personas LGBTI del
de Antioquia
Implementacion de iniciativas que
promuevan la participacion activa y el
Direccion de| mejoramiento de la calidad de vida de 2 0 0,0% 2 100% 3 0 0.0% 3 100%
Discapacidad las personas con discapacidad y sus
cuidadores en el departamento de
Antioquia
Total 106 1 0,9% 103 97.2% 187 1 0,5% 179 95,7%

Fuente: Elaboracién propia, 2026.

GOSERNACION DE ANTIOQUIA
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Tabla 3. Seguimiento a contratacion mensual

Ejecucion

. . % TH
Mes . I\.Io Actividades actividades Nro T!-I Contratado| % TH
Actividades | contratadas Requerido
contratadas a la fecha
Septiembre 2026 106 103 97% 187 179 95.7%
Agosto 2026 106 102 96% 187 178 95.2%
Julio 2026 106 105 99% 187 178 95%
Junio 2026 106 105 99% 187 186 99%
Mayo 2026 106 105 99% 187 185 99%
Abril 2026 106 105 99% 187 182 97%
Marzo 2026 106 100 94% 187 175 94%
Febrero 2026 106 94 89% 187 164 88%
Enero 2026 106 97 92% 187 167 89,3%
Diciembre 2025 106 100 94% 187 166 88,8%
Noviembre 2025 106 94 89% 187 157 84,0%
Octubre 2025 106 71 67% 187 125 66,8%

Fuente: Elaboracién propia, 2026.
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5. Avance de ejecucion de actividades por dependencia
5.1 Dependencia: Direccion Salud Ambiental y Factores de Riesgo

5.1.1 Proyecto: Fortalecimiento de la Gestion Integral de los Riesgos Sanitarios,
Ambientales y del Consumo en el Departamento de Antioquia.

Actividad Numero 1: Apoyar los procesos de inspeccién y vigilancia en los
establecimientos generadores de residuos derivados de la atencion en salud
y otras actividades.

e Se realizaron 3 AOAT en los municipios de El Pefiol, Maceo y Caracoli con
el fin de Fortalecer las capacidades del Técnico del Area de Salud sobre las
nuevas actas de Inspeccion, Vigilancia y Control Sanitario (IVCS) y sus
anexos GIRASA establecidos en la Resolucion 591 de 2024, garantizando su
correcta comprension, diligenciamiento y aplicacion en campo para una
evaluacion homogénea y objetiva del riesgo sanitario.

e Se realiz6 acompafiamiento en IVCS en las E.S.E y cementerios de los
municipios de El Pefiol, Maceo y Caracoli con el fin de evaluar las
condiciones sanitarias relacionadas con la gestién integral de los residuos
hospitalarios y similares, verificar el cumplimiento de la normatividad sanitaria
de los residuos generados y los factores de riesgo que puedan afectar la
salud publica y el ambiente, emitir concepto sanitario y determinar nivel de
cumplimiento en la gestion de los residuos generados, dejar requerimientos,
observaciones o recomendaciones y aplicar las medidas sanitarias
correspondientes de ser necesario.

e Se elaboro informe técnico para dar respuesta a peticion con Radicado
2026109401177602 de la Fiscalia General sobre disponibilidad de morgues
y estado sanitario

e Se actualizo el informe de “INFORME SEGUIMIENTO PIIP FACTORES DE
RIESGO Actualizar AGOSTO - 2026”.

Ver informe detallado en el siguiente enlace:
https://drive.google.com/drive/folders/1BoxihckolOVAMNuJOEPReOQMxnIHmMrvRu

Actividad Numero 2: Apoyar los procesos de inspeccion y vigilancia en el
componente de Alimentos y bebidas.

e Se realizaron en total 30 AOAT por demanda en los municipios de Caucasia,
Nechi, Amalfi, Yali, Abejorral, Sonsén, Argelia, Tarso, Ciudad Bolivar, La
Pintada, Murindd, Chigorodo y Gomez Plata, Puerto Berrio, Barbosa y
Carolina del Principe. Distribuidos de la siguiente manera:

- 16 AOAT fueron actividades desarrolladas con los técnicos del area de salud,
con el fin de apoyar el adecuado diligenciamiento de actas de visita, medidas
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sanitarias de seguridad, la correcta aplicacion de los lineamientos
administrativos y la normativa sanitaria en el marco del proyecto de alimentos
y bebidas.

14 AOAT de capacitacion dirigidas a la comunidad en temas relacionados
con la normatividad sanitaria vigente para establecimientos de preparacion
de alimentos, BPM manipuladoras PAE, expendios de carne y ventas de
alimentos en via publica en los municipios de Caucasia, Nechi, Amalfi, Yali,
Abejorral, Argelia, Tarso, Ciudad Bolivar, La Pintada, Murindé, Chigorodé y
Gbomez Plata, Puerto Berrio y Carolina del Principe para un total de 210
personas capacitadas.

Se realizaron 5 orientaciones sobre mapa de riesgo en los municipios de
Murindd, Chigorodd, Gomez Plata, Abejorral, Carolina del Principe.

En el marco de las estrategias de Inspeccion, Vigilancia y Control (IVC), se
ejecutaron acompafamientos a los técnicos del area de la salud en treinta y
seis (36) establecimientos comerciales como: restaurantes, panaderias,
expendio de carnes, expendios de alimentos y bebidas, servicios de
alimentacion, plazas de mercado y céarcel Municipal, distribuidos en 17
municipios del departamento. Los municipios intervenidos fueron: Caucasia,
Nechi, Amalfi, Yali, Abejorral, Sonson, Argelia, Tarso, Ciudad Bolivar, La
Pintada, Murind6, Chigorod6 y Gomez Plata, Puerto Berrio, Barbosa y
Carolina del Principe. con el objetivo de verificar el cumplimiento de la
normativa sanitaria vigente, promover la mejora continua y asegurar los
estandares de calidad en los establecimientos intervenidos.

Durante el periodo reportado, se realizaron auditorias a 743 actas registradas
en el aplicativo ArcGIS, correspondientes a las actividades de inspeccién,
vigilancia y control de los meses julio, agosto y septiembre del 2026. Donde,
se verificd la consistencia de la informacién reportada y se identificaron
oportunidades de mejora para fortalecer los procesos técnicos vy
administrativos del proyecto de alimentos y bebidas.

Se hizo revision técnica de 45 actas en ARCGIS del tercer trimestre de 2026.
Que tuvo como objetivo evaluar la calidad, coherencia y pertinencia de la
informacion registrada en las actas de inspeccién sanitaria, verificando su
correcto diligenciamiento de acuerdo con los lineamientos establecidos por
el nivel central y la normatividad sanitaria vigente, con el fin de fortalecer las
competencias técnicas de los Técnicos del Area de la Salud del
departamento de Antioquia.

Se realizaron 20 retroalimentaciones de actas de Inspeccion, Vigilancia y
Control (IVC) a los Técnicos de Area de Salud (TAS) de los municipios de,
Abejorral, Argelia, Murindd, Chigorodo, Gémez Plata, Nechi, Caucasia, Yali,
Puerto Berrio, Barbosa y Carolina del Principe.

Durante las retroalimentaciones se brindd orientacion técnica respecto al
diligenciamiento adecuado de los diferentes campos de las actas de
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inspeccion sanitaria, asi como a la correcta redaccion de los hallazgos
evidenciados durante las visitas, con el proposito de fortalecer la calidad de
los registros, la consistencia técnica de la informacion y el cumplimiento de
los lineamientos establecidos para las actividades de inspeccion, vigilancia 'y

control.

Se realizaron las siguientes actividades relacionadas con muestreos de

alimentos:

Actividad

Cantidad

Programacién muestreo de
alimentos y Pramsac para
los mismos municipios.

Se realizaron cuatro (4)
programaciones de Muestreo
de alimentos para diecinueve
(29) municipios del
departamento de Antioquia, con
el fin de planificar y coordinar
las acciones operativas del
proyecto de alimentos vy

bebidas, los municipios
programados fueron: Apartado,
Gomez Plata, Girardota,
Carolina del Principe, Don

Matias, Santa Fe de Antioquia,
Sopetran, Sabana  Larga,
Fredonia, Sonson, Cocorna,
Puerto Nare, Yali, San Carlos,
Medellin, San Vicente.

Se realizaron cuatro (4)
programaciones de muestreo
de Pramsac correspondiente a
19 municipios.

Resultados de muestreo
enviados

72. Resultados de 19
Municipios.

Resultados de muestre6
pramsac

13. Resultados de 10
municipios

Consolidada matriz de
muestreo

421 resultados de 35
municipios

Se brind6 apoyo técnico al area juridica mediante la revision de 2 autos de
inicio correspondientes a diferentes procesos administrativos sancionatorios
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de establecimientos de alimentos y bebidas. Asimismo, se realizaron ajustes
relacionados con la aplicacion de la normatividad sanitaria vigente en el
marco del proyecto de alimentos y bebidas, con el fin de garantizar la
adecuada fundamentacion técnica y juridica de los procesos. Los municipios
objeto de verificacion fueron: Turbo y El Bagre.

e Revision técnica de documentacion de 8 solicitudes de oferentes de
alimentos registradas en la plataforma Mercurio, de las cuales se otorgaron
4 resoluciones de autorizacion.

e Se asistid a capacitacion Invima sobre bebidas alcohdlicas y granizados con
licor.

e Se asistio a capacitacion Invima sobre linea base de panela determinacion
de sulfitos, azucares reductores, azucares no reductores y acrilamidas.

Ver informe detallado en el siguiente enlace:
https://drive.google.com/drive/folders/13UgNfn95g1KK59a0xUuZ i56cyfzvOm0O?usp=sharing

Actividad Namero 3: Apoyar los procesos de inspeccion y vigilancia en el
componente de seguridad quimica — seguimiento a sentencias judiciales.

e Se realizaron 4 AOAT: En el mes de septiembre se realizaron 2 Aoat con
Puerto Berrio y Frontino, y 2 asesorias corta con el municipio de Turbo y
regiones de pais, donde se expuso nuestra gestion y el como aborddbamos
la data de pacientes y sus indicadores respectivos.

- 1 EAPB Sentencias Atrato-Cauca y Zaragoza.
- Turbo (telefénica).

- 251148 Puerto Berrio.

- 250435 Frontino.

e Se redactdé y envié para firma, oficio a la Supersalud, para notificar
incumplimiento de envio de BD en la fecha solicitada del 10 de sept. 2026,
tercer trimestre, acumulado.

e Se apoy6 con la participacion y ponencia como SSA, en la Asistencia Técnica
del plan de accion nacional con lo realizado en Antioquia hasta la fecha.

e Se asisti6 a cuatro reuniones con la referente de Seguridad Quimica, en las
gue se trataron temas como: Sentencias, reunidbn comunicaciones para
revisar cartilla Zaragoza Mercurio.

e Se revisO por segunda vez, la presentacion de la cartilla y el documento en
Word con el guion respectivo, entregado a comunicaciones, y se concluye
que desde comunicaciones deben darle el toque grafico y amigable para la
comunidad. En espera de producto para finalizar.

e Se enviaron soportes adicionales a la Tutela de julio 2024, a todos los
municipios de Antioquia, con énfasis en los de la Cuenca del Atrato, Bajo
Cauca y otros de oficio minero. Se comparte: link de registro de pacientes
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para su registro, video dramatizado de mercurio y Protocolo con sus
respectivos algoritmos.

e Se asistid a 4 reuniones semanales de alertas de interés en salud publica,
convocado por la Subsecretaria de Salud Publica, con abordaje de temas de
intoxicaciones agudas, directrices y otros.

e Se dio respuesta a tema relacionado con el Plan Anual de Mercurio, con
énfasis en AOAT, Webinar, reuniones y otros.

e Se apoyo con la participacion en la asistencia de medicamentos de control
especial, no solo por ser la primera causa de intoxicaciones con cerca del
58% en Antioquia, sino por contemplar los medicamentos de uso veterinario.

e Se realizaron 4 informes: un oficio para Atrato y otros, presentaciones para
cada municipio a quien se realiz6 AOAT, incluyendo asesoria corta.

e Se realiz6 1 documento de preguntas y respuestas para metales pesados
con énfasis en mercurio. Con cerca de 30 preguntas y respuestas, para
socializar con la comunidad en diferentes medios de informacion y
comunicacion.

e Se realizé una Cartilla para Zaragoza, CCPN. La cartilla ser4 entregada al
CCPN e igualmente, podra distribuirse una de sus partes en otros municipios
gue hacen uso de la mineria de pequefia escala principalmente.

e Se asistio a otras reuniones: Reunion SST con la UT Albant desde el Comité
de COCOLA, Reunién con compafieros para diferentes temas de trabajo,
Gestion de las AOAT en la respectiva plataforma, Participacion en la
capacitacion en plataforma AOAT y Reunién con la nueva Directora de Salud
Ambiental.

Ver informe detallado en el siguiente enlace:
https://drive.google.com/drive/folders/1K49x ZmUKTJly5TkPbG9HMKEaFIKEZRo

Actividad Numero 4: Apoyar la inspeccion y vigilancia a establecimientos
industriales, comerciales y de servicios donde se usan y almacenan
sustancias y productos quimicos.

e Se realizd la gestidon de coordinacion a través de llamadas telefonicas y
WhatsApp con los técnicos area de la salud de los municipios de puerto
triunfo, Tarso, Pueblorrico, Granada, Ciudad Bolivar, Jericd, San Pedro de
los Milagros, Sabaneta, Maceo y Tamesis con el fin de organizar y articular
las actividades programadas en cada territorio.

e Se brindd6 acompanamiento técnico y participaciéon en la jornada de
capacitacion dirigida al personal de la Secretaria de Salud del municipio de
Sabaneta. Durante el desarrollo de la jornada, se aportd6 desde el
componente de Seguridad Quimica en la socializacién integral del Acta de
Inspeccion, Vigilancia y Control Sanitario FO-M2-P5-627 aplicable a
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establecimientos industriales, comerciales y de servicios donde se usan y

almacenan sustancias y productos quimicos 14-09-2026.

Se brindé apoyo en la auditoria y revision de las actas de Inspeccion,

Vigilancia y Control (IVC) correspondientes al componente de Seguridad

Quimica, cargadas por los Técnicos de Area de la Salud (TAS) en la

plataforma ArcGIS, con el fin de verificar la calidad, consistencia y

cumplimiento de los requisitos establecidos para el adecuado registro de las

actividades realizadas.

Se brindd apoyo a la gestion administrativa del componente de Seguridad

Quimica mediante la revisién, organizacion y optimizacion del archivo en

Microsoft Excel destinado al registro mensual de las actividades ejecutadas

por el equipo de profesionales de apoyo.

Se brindd apoyo técnico mediante la elaboracion y consolidacion de material

educativo e informativo para el desarrollo de una Asesoria, Orientacion y

Asistencia Técnica (AOAT) dirigida a productores agricolas del municipio de

Entrerrios. Esta intervenciéon se estructuré6 como respuesta interinstitucional

al brote de intoxicacidn aguda por sustancias quimicas (Evento 365)

reportado el 4 de septiembre de 2026 en la vereda El Progreso, el cual afectd

a dos operarios de fincas ganaderas tras la aplicacion del insecticida Curbix

SC 200 (principio activo Ethiprole).

Se brind6 apoyo a la gestion administrativa y de articulacidon transectorial

mediante la asistencia y participacion en la sesion del Consejo Seccional de

Plaguicidas del departamento de Antioquia.

Se respondio por correo o WhatsApp los requerimientos en informacion de la

referente y los compafieros del componente de Seguridad Quimica y de la

Referente e inquietudes de los técnicos de la salud frente al componente.

Se realizaron 27 AOAT, asi:

- Fecha:02/09/26 San Pedro/ Expendios de agroquimicos Se desarrollo la
asesoria técnica a los vigilados (expendios de agroquimicos) con el acta
630.

- Fecha:02/09/26 San Pedro/Ferreterias entre otras. Se desarrollo la
asesoria técnica a los vigilados (ferreterias, estaciones de combustible,
talleres de moto) con el acta 627.

- Fecha:02/09/26 San Pedro/TAS. Se desarroll6 asistencia técnica con las
TAS de Belmira y Entrerrios sobre lineamientos IVC actas 627 y 630 y
otros temas.

- Fecha:14/09/26 Sabaneta/ Funcionarios de la Subsecretaria de Factores
de Riesgo. Se desarroll6 la asesoria técnica a los funcionarios de la
Secretaria de Salud de la Alcaldia de Sabaneta, frente a lineamientos IVC
Seguridad Quimica.

- Fecha: 16/09/26 Maceo/ Expendio de agroquimicos Se desarroll6 la
asesoria técnica a los vigilados sobre el acta 630.
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Fecha: 16/09/2026 Maceo/Ferreterias, EDS, entre otras. Se desarrollo la
asesoria técnica a los vigilados (ferreterias, estaciones de combustible,
talleres de moto) con el acta 627.

Fecha: 16/09/2026 Maceo/TAS Se desarrollé la asistencia técnica a la
TAS sobre el acta 627 y lineamientos IVC.

Fecha: 17 Septiembre 2026. Municipio: Puerto triunfo. Se llevé a cabo la
socializacion sobre el adecuado almacenamiento y la correcta utilizacion
de productos quimicos en el hogar, dirigida a personal de restaurantes
escolares, madres comunitarias, personal oficios varios de la
administracion.

Fecha: 17 Septiembre 2026. Municipio: Puerto triunfo. Se desarrollo la
socializacion de los requerimientos establecidos en el acta de Seguridad
Quimica FO-M2- P5-627, dirigida al Técnico de Area de Salud (TAS).
Fecha: 18 Septiembre 2026. Municipio: Puerto triunfo. Vigilados de
expendios de ferreterias. Se llevd a cabo la socializacion de los
requerimientos establecidos para los expendios de ferreteria, en el marco
del acta de Seguridad Quimica.

Fecha: 22 Septiembre 2026.Municipio: Pueblorrico. Se llevd a cabo la
socializacion sobre el adecuado almacenamiento y la correcta utilizacion
de productos quimicos en el hogar, dirigida a un grupo de la tercera edad.
Fecha: 22/09/2026. Municipio: Puerto Berrio. Se brindd una Asesoria,
Orientacion y Asistencia Técnica (AOAT) dirigida a los tres (3) Técnicos
del Area de la Salud (TAS) del municipio. La intervencién se centré en la
estandarizacién y correcta aplicacion del Acta de Inspeccién, Vigilancia y
Control Sanitario FO-M2-P5-627, aplicable a establecimientos
industriales, comerciales y de servicios que utilizan o almacenan
sustancias quimicas.

Fecha: 23 Septiembre 2026. Municipio: Pueblorrico. Vigilados de
expendios de ferreterias. Se llevd a cabo la socializacion de los
requerimientos establecidos para los expendios de ferreteria, en el marco
del acta de Seguridad Quimica.

Fecha: 23 Septiembre 2026. Municipio: Pueblorrico. Se desarrollo la
socializacion de los requerimientos establecidos en el acta de Seguridad
Quimica FO-M2- P5-627, dirigida al Técnico de Area de Salud (TAS).
Fecha: 23/09/2026. Municipio: Puerto Berrio. Se desarrollé una Asesoria,
Orientacion y Asistencia Técnica (AOAT) en la Sede Educativa Rural
(SER) Santa Martina, dirigida a estudiantes y personal docente. La
actividad tuvo como propoésito la socializacion de los lineamientos
preventivos del estudio de "Escuelas Rurales Libres de Plaguicidas".
Fecha: 24/09/2026. Municipio: Entrerrios. Se brindd una Asesoria,
Orientacion y Asistencia Técnica (AOAT) al Técnico del Area de la Salud
(TAS) del municipio, enfocada en la correcta aplicacion y diligenciamiento
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del Acta de Inspeccion, Vigilancia y Control Sanitario FO-M2-P5-630 para
expendios de agroquimicos.

- Fecha 24 Septiembre 2026. Municipio: Tarso Se llevd a cabo la
socializacion sobre el adecuado almacenamiento y la correcta utilizacion
de productos quimicos en el hogar, dirigida a un grupo de funcionarios de
secretaria de agricultura de tarso.

- Fecha 25 septiembre 2026. Municipio: Tarso. Se desarrolld la
socializacion de los requerimientos establecidos en el acta de Seguridad
Quimica FO-M2- P5-627, dirigida al Técnico de Area de Salud (TAS).

- Fecha: 25/09/2026. Municipio: Entrerrios. Se desarroll6 una Asesoria,
Orientacion y Asistencia Técnica (AOAT) dirigida a los productores
agricolas de la vereda El Progreso. Esta intervencion se ejecuté como
accion de respuesta en salud publica frente al brote de intoxicacion aguda
por sustancias quimicas (Evento 365) notificado en el sector a inicios del
mes.

- Fecha: 28/09/2026. Municipio: Amalfi. Se realiz0 una Asesoria,
Orientacion y Asistencia Técnica (AOAT) en la Sede Educativa Rural
(SER) El Guaico, dirigida a estudiantes y docentes de la institucion. La
jornada se enmarco en la socializacion del estudio "Escuelas Rurales
Libres de Plaguicidas", promoviendo la educacion sanitaria frente al uso
seguro de sustancias quimicas.

- Fecha: 28/09/2026. Municipio: Amalfi. Se brindd6 una Asesoria,
Orientacion y Asistencia Técnica (AOAT) a los Técnicos del Area de la
Salud (TAS) del municipio, orientada a la estandarizacién de criterios en
la aplicacion del Acta de Inspeccién, Vigilancia y Control Sanitario FO-
M2-P5-630 para expendios de agroquimicos.

- Fecha: 28/09/2026. Municipio: Amalfi. Se ejecutdé una Asesoria,
Orientacion y Asistencia Técnica (AOAT) dirigida a los sujetos de interés
sanitario (vigilados) propietarios o administradores de expendios de
agroquimicos.

- Fecha:29/09/26 Tamesis/Expendio de agroquimicos y ferreterias. Se
desarroll6 la asesoria técnica a los vigilados sobre el acta 627 y 630.

- Fecha: 29/09/2026 Tamesis/TAS Se desarrollé la asistencia técnica al
TAS sobre el acta 627 y 630 y lineamientos IVC.

- Fecha:30/09/26 Tamesis/Funcionarios Hospital. Se desarroll6 la asesoria
técnica a los funcionarios del Hospital, frente a PyP en Intoxicaciones con
productos quimicos para el aseo.

- Fecha: 30/09/2026 Tamesis/Trabajador as de los CDI Se desarroll6 la
asesoria técnica a las trabajadoras de los CDI, frente a PyP en
Intoxicaciones con productos quimicos para el aseo.

Se desarrollaron 11 visitas de IVC en Seguridad Quimica, aplicando el acta

No. 627 y 630, sin aplicar concepto sanitario:
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- 18/09/26 Municipio Puerto triunfo, Se desarrollo el tema de apoyar al TAS
en la realizacion de una IVC mediante la aplicaciéon del acta FO-M2-P5-
627- Acta de seguridad quimica a una ferreteria.

- Fecha: 22/09/26. Municipio: Puerto Berrio. Se brindé acompafamiento
técnico al Técnico del Area de la Salud (TAS) en la ejecucién de una visita
de Inspeccion, Vigilancia y Control (IVC) a una ferreteria mediante la
aplicacién del formato FO-M2-P5-627.

- Fecha 23/09/26 Municipio Pueblorrico, Se desarrollo el tema de apoyar al
TAS en la realizacion de una IVC mediante la aplicacién del acta FO -M2
-P5 -627 - Acta de seguridad quimica a una ferreteria.

- Fecha 24/09/26 Municipio Tarso, Se desarrollo el tema de apoyar al TAS
en la realizacion de una IVC mediante la aplicacion del acta FO -M2 -P5
-627 - Acta de seguridad quimica a una ferreteria.

- Fecha: 24/09/26. Municipio: Entrerrios. Se realizdé apoyo al Técnico del
Area de la Salud (TAS) en la ejecucién de una visita de Inspeccién,
Vigilancia y Control (IVC) a un expendio de agroquimicos mediante la
aplicacion del acta FO-M2-P5-630, destacando que el establecimiento no
recibia visita de control desde el afio 2023.

- Fecha: 29/09/26. Municipio: Amalfi. Se brindé asistencia técnica al
Técnico del Area de la Salud (TAS) durante la realizacién de una visita de
Inspeccidn, Vigilancia y Control (IVC) a un expendio de agroquimicos.

- Fecha:03/09/26 San Pedro/Expendio de agroquimicos

- Se desarrollo la visita IVC Seguridad Quimica, aplicando el acta No. 630,
con concepto favorable con requerimientos.

- Fecha:16/09/26 Maceo/Planta quimica CEMEX

- Se desarrollo la visita IVC Seguridad Quimica, aplicando el acta No. 627,
con concepto favorable con requerimientos.

- Fecha: 29/09/26 Tamesis/Ferreteria. Se desarrollo la visita IVC Seguridad
Quimica, aplicando el acta No. 627, con concepto favorable con
requerimientos.

Ver informe detallado en el siguiente enlace:
https://drive.google.com/drive/folders/1RyZv_UMOQpDTZr25aBbuH5vMgLxsF2Y0

Actividad Numero 5: Apoyar el proceso de fortalecimiento de la inspeccion
y vigilancia sanitaria en calidad del agua para consumo humano y uso
recreativo en el Departamento, con el fin de verificar el cumplimiento de la
normativa vigente por parte de los sujetos de interés sanitario.

e Se solicito el cargue de informacion al sistema FileZilla a 16 municipios que
no cuentan con informacién correspondiente a su directorio de acueductos
rurales.

e Se realiz6 la respectiva orientacion a las personas prestadoras del servicio
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de acueducto que cuentan con Mapa de Riesgo de Calidad del Agua para
Consumo Humano del departamento de Antioquia (un total de 109 sistemas
de distribucion), y se expuso el marco normativo y la metodologia con la cual
se actualizaran los Mapas de Riesgo en el departamento.
Se actualiz6 el documento consolidado con la informacion existente en la
base de datos del Departamento de Antioquia correspondiente a los mapas
de riesgo de calidad del agua para consumo humano y también de los Planes
de Trabajo Correctivo para Reducir el Riesgo Sanitario vigentes hasta el
momento, también se alimentd con la informacion de los 16 sistemas de
abastecimiento priorizados para la vigencia 2026.
Se ajustaron las fuentes de abastecimiento correspondiente para 12 Mapas
de Riesgo elaborados durante la vigencia 2025.
Se realizdé la convocatoria, presentacion y solicitud de los documentos
correspondientes al Plan de Trabajo Correctivo para Reducir el Riesgo
Sanitario diligenciado de manera intersectorial, diligenciamiento del
Formulario de identificacion de riesgos y entrega del consolidado de las
muestras de seguimiento de los Mapas de Riesgo de Calidad del Agua para
Consumo Humano.
Se realiz6 la convocatoria, presentacion y solicitud de apoyo técnico para las
personas prestadoras del servicio de acueducto por parte de las
Corporaciones Autbnomas Regionales en el proceso de diligenciamiento de
las acciones de reduccion del riesgo y actualizacion de los Mapas de Riesgo.
Se realizé la retroalimentacion de los monitoreos de seguimiento de los
sistemas de distribucion de la subregion del Bajo Cauca antioquefio, para
aportar en el desarrollo del Plan de Manejo Ambiental del Acuifero del Bajo
Cauca Antioquefio.
Se realiz6 la programacion de la orientacion para las autoridades sanitarias
de los municipios categoria 1, 2 y 3 en el proceso de actualizacién de los
Mapas de Riesgo de Calidad del Agua para Consumo Humano conforme lo
establecido en la resolucion 4716 de 2010.
Se consolidaron en las bases de datos un total de 70 Planes de Trabajo
Correctivos recibidos hasta el momento.
Se apoyo telefonicamente y mediante reuniones por Microsoft Teams en la
revision de la elaboracion de los Planes de Trabajo Correctivos compartidos
hasta el momento, devolviendo observaciones para su ajuste, con el fin de
gue se compartan documentos diligenciados de manera intersectorial.
Se proyecto el acto administrativo mediante el cual se actualizaran los Mapas
de Riesgo de Calidad del Agua para Consumo Humano del departamento de
Antioquia durante la vigencia 2026.
Se asistid a las siguientes reuniones (7):
- Orientacion para el proceso de actualizacion del Mapa de Riesgo de
Calidad del Agua para Consumo Humano del departamento de Antioquia.
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- Orientacion para el proceso de actualizacion del Formulario de
identificacion de riesgos sanitarios aguas arriba del punto de captacion y
consolidado de las muestras de seguimiento del Mapa de Riesgo.

- Orientacion en el proceso de actualizacion a dudas puntuales
presentadas por la persona prestadora del servicio de acueducto de la
Asociacion Multiveredal Bolivar Arriba.

- Reunidon con los enlaces técnicos designados por las CAR’s para el
proceso actualizacién del Mapa de Riesgo y diligenciamiento de las
acciones de reduccion del riesgo.

- Formulacion del Plan de Manejo Ambiental del Acuifero del Bajo Cauca
Antioquefio desarrollado en el municipio de Caucasia.

- Reunion presencial en la Universidad de Antioquia para revisar los
aspectos operativos del contrato N 4600019291.

- Orientacion en el proceso de actualizacion a dudas puntuales
presentadas por la persona prestadora del servicio de acueducto urbano
del municipio de Amaga.

Ver informe detallado en el siguiente enlace:
https://drive.google.com/drive/folders/11s wYespM 47D3u eK2jaTZvbGvr7IPC

Actividad Numero 6: Apoyar el proceso de fortalecimiento de la inspeccion y
vigilancia sanitaria en calidad del agua para consumo humano y uso
recreativo en el Departamento, con el fin de verificar el cumplimiento de la
normativa vigente por parte de los sujetos de interés sanitario.
e Se auditaron 99 actas de muestreo conjunto con su respectivo informe de
resultados de laboratorio de los acueductos urbanos reportados en el item
6.3.1 del ArgGis, para posteriormente registrarlas en el Sistema de
Informacién para la Vigilancia de la Calidad del Agua Potable - SIVICAP.
e Se actualizé la base de datos “AUDITORIA INGRESO INFORMACION
SIVICAP WEB, ARCGIS - ACUEDUCTOS - ANTIOQUIA - ENERO - JULIO
— 20267, correspondiente a la informacién de los resultados de las muestras
de vigilancia de los acueductos urbanos y rurales. Se detalla mes a mes en
cada municipio el reporte de la informacion en el item 6.3.1 del ArcGIS Vs el
SIVICAP, para obtener el porcentaje de cumplimiento en cada una de las
plataformas.
e Se registraron los resultados de analisis fisicoquimicos y microbiolégicos de
las muestras de agua potable al Sistema para Vigilancia de la Calidad del
Agua Potable - SIVICAP (167 muestras). Esto se realiza con base en la
informacion contenida en las actas de muestreo conjunto, diligenciadas por
los técnicos del area de la salud de los municipios y los informes de
laboratorio.
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Se realizo la notificacion de 10 muestras que obtuvieron un IRCA con algun
nivel de riesgo. La notificacion se realiza via correo electronico a los
prestadores del servicio publico de acueducto. Adjunto se envia el acta de
muestreo conjunto, el informe de resultado del laboratorio y el informe del
SIVICAP.

Se apoyo con la actualizacion del informe de seguimiento PIIP del mes de
agosto, en el componente de Calidad del Agua para Consumo Humano y Uso
Recreativo.

Se apoyo6 con la busqueda, consolidacion y remisién de informacion del
acueducto San Francisco del municipio de San Pedro de los Milagros, para
dar respuesta a un derecho de peticion — 16/09/2026.

Se apoy6 con la solicitud de consolidacién de respuestas de los TAS sobre
las dificultades con la remision de informes de agua del afio 2026.

Se apoyd con la busqueda, consolidacion y remision de informacién del
acueducto multi veredal Santa Rita y Santa Barbara del municipio de
Angelodpolis — 22/09/2026.

Se actualiz6 el informe “SEGUIMIENTOREPORTE VISITAS ACUEDUCTOS
2026 - SIVICAP-ARCGS - corte 21 sep”. se remite al ingeniero Jhon William
Tabares para su revision y posterior envié a los técnicos Area de Salud.

Se continué con el diligenciamiento de la base de datos “FORMATO DE
SEGUIMIENTO CONSOLIDADOS INDICES 2026-S01”, con la informacién
de los informes semestrales reportados en el item 6.7 del ArcGIS.

Se apoyo con la depuracion de la base de datos “IRCA_Acueductos Ru
rales_Antioquia_2025", cruzando la informacién con la base de datos
“Consolidado IRCA-IRABA-BPS TOTAL - 2025-RURAL PRELIMINAR”.

Se realiz6 el registro de los resultados de laboratorio de las muestras de
vigilancia en la base de datos “CONTROL INGRESO DE MUESTRAS EN EL
SIVICAP”.

Se asistid a reunion con los funcionarios encargados del proceso de la
actualizacion de las tablas de retencién documental y de la Direccién de
Factores de Riesgo, para revisar el avance y ajustes requeridos de cada
proyecto y componentes — 14/09/2026.

Se asistid a reunidon con los funcionarios del Laboratorio de Estudios
Ambientales de la Universidad de Antioquia, encargados de la ejecucion del
contrato N°4600019291, en la cual se revisaron aspectos operativos —
28/09/2026.

Se asistid a reunion de presentacion con la nueva Directora de Salud
Ambiental y Factores de Riesgo, la Doctora Dionisia Yusti - 28/09/2026.

Se realiz0 asesoria presencial a funcionarias de la Secretario de Salud del
municipio de Bello, sobre el reporte de informacion en el Sistema de
Informacion para la Vigilancia de la Calidad del Agua Potable (SIVICAP) —
09/09/2026.
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e Se apoyo6 con la consolidacion de los informes del mes de agosto de las
actividades 1, 3, 4, 5, 6 y 7 del contrato de la Union Temporal.

e Se atendieron llamadas telefénicas y mensajes de WhatsApp de los técnicos
area de salud de los municipios para resolver inquietudes relacionadas con
las actividades que realizan del programa de aguas, diligenciamiento de
actas, funcionamiento de las plataformas, entre otros.

Ver informe detallado en el siguiente enlace:
https://drive.google.com/drive/folders/1TilLpXhod7WrocXd7sB3Flwoqu71QH-o

Actividad Numero 7: Apoyar los procesos de inspeccién y vigilancia en los
establecimientos generadores de residuos derivados de la atencién en salud
y otras actividades (centros de estética).

e Serealizo la elaboracion de nueva presentacion de Bioseguridad, Resolucion
2827 de 2006 y su Manual para establecimientos de embellecimiento facial,
capilar, corporal y ornamental.

e Se realiz6 la elaboracion y actualizacion de INFORME TECNICO
SEGUIMIENTO PIIP, del mes de agosto, en lo correspondiente al
Componente de Residuos Hospitalarios, en centros de estética.

e Se realiz6é revision y ajuste de instrumentos sanitarios Actas de IVCS
GIRASA y Actas Anexas GIRASA, aplicadas en acompafiamiento de IVCS a
establecimientos de estética en la asesoria realizada en el municipio de
Nechi.

e Se realiz6 revision y ajuste de informe de gestién a agosto de 2026, del
componente Residuos Hospitalarios, estética ornamental, solicitado por el
director de Salud Ambiental y Factores de Riesgo.

e Se realizé la revision y edicion de las presentaciones sobre La Resolucién
591 de 2024 y la normatividad relacionada a establecimientos de Estética
ornamental, para realizar las asesorias en los municipios de Yarumal, Don
Matias y Puerto Berrio.

e Se realiz6 asesorias sobre el cumplimiento de la implementacién de la
Resolucién 0591 de 2024, segun lo establecido para establecimientos de
Estética Ornamental y normatividad relacionada a los Técnicos del Area de
Salud — TAS, de los municipios de Yarumal, Don Matias y Puerto Berrio.

e Se asisti6 a las siguientes capacitaciones:

- Capacitacion PGIRASA y Resolucion 591 de 2024, miércoles 16/09/2026,
de 8:00 a 11:30; Se brindo apoyo y acompafiamiento con respuestas a
preguntas realizadas en la "Reunion de Microsoft Teams, Componente
Residuos Hospitalarios".

- Capacitacion PGIRASA y Resolucién 591 de 2024, martes 29/09/2026,
de 8:00 a 11:00; Se brindo apoyo y acompafiamiento con respuestas a
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preguntas realizadas en la "Reunion de Microsoft Teams, Componente
Residuos Hospitalarios".

Ver informe detallado en el siguiente enlace:
https://drive.google.com/drive/folders/1DbOSPYX VHI8ycHKi94V 3zEo5JKnXad

Actividad Numero 8: Apoyar los procesos de inspeccion y vigilancia en el

componente de salud ambiental.

e Las asesorias y asistencias técnicas desarrolladas durante el periodo de 2026
se realizaron en el marco del enfoque de riesgo definido a inicios del afio, a partir
de la construccion y analisis del mapa de riesgos del componente de Otros
Establecimientos de Interés Sanitario, el cual se elaboré tomando como
referencia el estado sanitario del departamento evidenciado en los resultados de
las visitas de Inspeccion Sanitaria realizadas durante la vigencia 2025, visitas
suministradas por sistema de informacion de la Direccién ArcGIS.

La categorizacion del nivel de riesgo por tipo de establecimiento se realizé con
base en los lineamientos técnicos de vigilancia sanitaria definidos por el
Ministerio de Salud y Proteccion Social, los cuales establecen que el riesgo
sanitario debe evaluarse considerando el potencial impacto sobre la salud
publica, la naturaleza de la actividad desarrollada, la poblacién expuesta y la
probabilidad de ocurrencia de eventos adversos sanitarios.

En este sentido, la clasificacion no se fundamenta exclusivamente en los
hallazgos evidenciados durante una visita especifica, sino en el riesgo inherente
asociado al tipo de establecimiento, entendiendo este como la capacidad
intrinseca de una actividad para generar afectaciones a la salud humana, al
ambiente o a las condiciones sanitarias colectivas.

Con base en el mapa de riesgos, la priorizacibn se orientd hacia
establecimientos clasificados en riesgo medio y alto, considerando su impacto
potencial en la salud publica y las condiciones sanitarias identificadas en el
territorio. En consecuencia, no se incluyeron dentro de esta priorizacion los
establecimientos a los cuales se les aplica el acta de inspeccion sanitaria
general, tales como miscelaneas, oficinas, gimnasios y otros establecimientos
de bajo riesgo sanitario, dado que no representaban una prioridad para las
acciones de inspeccion, vigilancia y control durante el periodo evaluado.
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NIVEL DE RIESGO POR TIPO
DE ESTABLECIMIENTO
Tipo de establecimiento Nivel da riesgo
@ Entablecimientos comarciales Bajo
@ Preparacion y servido de alimentos Alto
§ Uxpersticon alimentos y bebitas alcoholicas Bajo

@ Transporte terrestre Bajo

Conorcd sanitario No aplca
@ Bodegas alimemos y materias peimas Bajo
® Acuecuctos urhanos Aito
@ IVC plscina Alto
© Sanidad portuasia Alto
@ Acmcuctos rurales Alto
© Vidends vrarsitona Alto
@ Establecemientos chartelarios Alto
@ Servcios socumles Alto

LOos CuCabivos Alto
Alto
A0S eouCatvos Alto
nctuntriales Aito

05 hospitalancs y smikares Alto

O Carcwlar s Ao

® Otros / oo clasificados Sin clasificar

® Bajo ® Ao @ No Aplica / Sin Clasificar

Durante el mes de septiembre se abordaron las siguientes asesorias técnicas y se
realiz6 el acompafiamiento en Inspeccion, Vigilancia y Control (IVC) en los
siguientes municipios y sobre los temas relacionados. Los municipios enlistados
corresponden a aquellos que actualmente presentan un indice Compuesto de
Riesgo Sanitario elevado, resultado de la integracion de variables asociadas al
riesgo por tipo de establecimiento, riesgo por concepto sanitario, riesgo por puntaje
y riesgo por plazo de la proxima visita, las cuales, en conjunto, incrementan el nivel
de riesgo sanitario y justifican su priorizacion.

En este sentido, se priorizan las siguientes jurisdicciones y tematicas de
intervencion:

[0}
bt d‘.e MO Municipio / entidad Temas
realizadas
1 Cafiasgordas Asesoria y aplicacion del _Procedimiento PR-M2-
P5-261 y del Instructivo IN-M2-P5-078.
1 Cafiasgordas Asesoria a instituciones educativas.
1 Frontino Asesoria a centros de estética ornamental.
1 Frontino Asesoria y aplicacion del _Procedimiento PR-M2-
P5-261 y del Instructivo IN-M2-P5-078.
1 Abriaguf Asesoria y aplicacion del _Procedimiento PR-M2-
P5-261 y del Instructivo IN-M2-P5-078.
1 San Vicente Asesoria y aplicacion del _Procedimiento PR-M2-
P5-261 y del Instructivo IN-M2-P5-078.
. Asesoria sobre la normatividad sanitaria
1 Abejorral )
aplicable.
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Asesoria sobre la adecuada separacion de
residuos solidos.
Asesoria sobre la normatividad sanitaria
aplicable.

Asesoria sobre el Procedimiento de Inspeccién,
1 Murindd Vigilancia y Control en Salud PR-M2-P5-261 y el
Instructivo IN-M2-P5-078.

Asesoria sobre el marco normativo aplicable a
instituciones educativas.

Asesoria y socializacion del marco normativo

1 Necocli aplicable a establecimientos de vivienda
transitoria.
Acompafiamiento en visita de IVC a la plaza de
mercado.
Una asesoria a establecimientos de estética
2 Amalfi ornamental y un acompafiamiento en visita de
IVC al centro carcelario municipal.

Una asesoria a funcionarios publicos sobre la
gestion de la bodega de reciclaje y un
acompafiamiento en visita de IVC a una
institucion educativa.

Asesoria sobre la normatividad aplicable a
establecimientos de vivienda transitoria.
Asesoria a los Técnicos del Area de la Salud
sobre los procedimientos de IVC.
Asesoria sobre el Procedimiento PR-M2-P5-261,
el Instructivo IN-M2-P5-078 y el correcto
diligenciamiento de actas sanitarias;
acompafiamiento en visita de IVC a la institucion
educativa Ceral, desde la apertura hasta el
cierre.

Asesoria técnica a sujetos de IVC sobre la

1 Donmatias normatividad sanitaria aplicable a
establecimientos de servicios sociales.

Asesoria sobre el Procedimiento PR-M2-P5-261,
el Instructivo IN-M2-P5-078 y el correcto
diligenciamiento de actas sanitarias;
acompafiamiento en visita de IVC al CPSAM
Manantial de Vida, desde la apertura hasta el
cierre.

Asesoria sobre normatividad sanitaria, manejo de
residuos peligrosos y estructura y elaboracion del
PGIRASA, con asistencia de cinco personas,
incluido el TAS.

Asesoria técnica a sujetos de IVC sobre la
normatividad sanitaria aplicable.
Asesoria sobre el Procedimiento PR-M2-P5-261,
el Instructivo IN-M2-P5-078 y el correcto
diligenciamiento de actas sanitarias;
acompafiamiento en visita de IVC a la institucion
educativa Presbitero Julio Tamayo, desde la
apertura hasta el cierre.

2 Sonson

3 El Pefiol

1 Carepa

1 Barbosa

2 Peque

1 Caucasia

2 Caucasia

1 Donmatias

1 Bricefio

1 Bricefio

1 Carolina del Principe

1 Carolina del Principe
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e Durante el periodo se realizaron 29 actividades de Asistencia y Orientacion
Técnica (AOAT) en 17 municipios del departamento de Antioquia: Cafiasgordas,
Frontino, Abriaqui, San Vicente, Abejorral, Sonsén, El Pefiol, Murindd, Carepa,
Necocli, Barbosa, Amalfi, Peque, Caucasia, Donmatias, Bricefio y Carolina del
Principe. Las acciones incluyeron asesorias sobre normatividad sanitaria,
aplicacion del Procedimiento PR-M2-P5-261 y del Instructivo IN-M2-P5-078,
correcto diligenciamiento de actas sanitarias, separacion de residuos solidos,
manejo de residuos peligrosos y elaboracion del PGIRASA, asi como
acompafiamientos en visitas de Inspeccion, Vigilancia y Control. Estas
actividades estuvieron dirigidas a Técnicos del Area de la Salud, funcionarios
publicos y responsables de instituciones educativas, establecimientos de
estética ornamental, centros de estética, viviendas transitorias, servicios
sociales, hogares infantiles, CDI, CPSAM, centros vida, plazas de mercado,
centros carcelarios y bodegas de reciclaje, con el propésito de fortalecer sus
capacidades técnicas y operativas para el cumplimiento sanitario.

e Se apoyo la gestion de los requerimientos administrativos del componente Otros
Establecimientos de Interés Sanitario mediante la elaboracion de un oficio
remisorio dirigido a los Técnicos del Area de la Salud, en conjunto con el
componente de alimentos. El oficio establecio directrices sobre los criterios de
calificacion y la adopcién de medidas frente al item de agua potable en las actas
de IVC aplicadas a carceles, instituciones educativas y establecimientos de
programas sociales, en el marco de las competencias de la Direccion de Salud
Ambiental y Factores de Riesgo.

e Se realizé acompafiamiento en visita de Inspeccion, Vigilancia y Control (IVC) a
la plaza de mercado de Caucasia y Barbosa, en conjunto con el componente de
alimentos y bebidas, durante la cual se verificaron las condiciones sanitarias y
ambientales del establecimiento. Con base en las condiciones evidenciadas, se
diligencié un acta de diligencia y se realizdé una reunién de socializacion con la
administracion municipal. Asimismo, se participd en la explicacion del estado de
los establecimientos de los distintos proyectos incorporados en la matriz de
riesgo actualizada.

e Se elabord el documento consolidado del diagndstico sanitario de las nueve
subregiones del departamento de Antioquia, que contiene el diagnéstico de cada
municipio a partir de la informacién recopilada y analizada en el marco de las
acciones de Inspeccion, Vigilancia y Control (IVC) sanitaria. Con su elaboracion
se alcanzo el 100 % de cumplimiento de la obligacién contractual relacionada
con la construccion del diagndstico subregional; el documento se encuentra en
proceso de revision y aprobacién por parte del coordinador del proyecto.

e Se realizaron dos reuniones con GESIS para revisar el mapa de riesgos, las
bases de datos y los pendientes y avances del tablero de Power Bl. Como
resultado, se establecié el compromiso de ajustar mas de 3.000 registros de
ArcGIS correspondientes a 2025, de los diferentes componentes de la Direccién,
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para recategorizar los establecimientos conforme a las matrices de riesgo.
Posteriormente, se entregaron a GESIS las bases de datos ajustadas segun sus
indicaciones y se aclararon las inquietudes sobre las matrices entregadas,
alcanzando el 100 % de cumplimiento de los compromisos establecidos.

Se elaboro el documento técnico del Modelo de Inspeccion, Vigilancia y Control
(IVC) Sanitario adaptado para el departamento de Antioquia, conforme a los
lineamientos normativos y técnicos establecidos. Su elaboracion se desarrollo
de manera articulada entre todos los profesionales de apoyo del componente
Otros Establecimientos de Interés Sanitario (OEIS), alcanzando el 100 % de
cumplimiento de la actividad en agosto.

Se realiz6 seguimiento técnico a los Técnicos del Area de la Salud (TAS) de las
subregiones de Occidente, Norte, Uraba, Oriente, Nordeste, Magdalena Medio
y Bajo Cauca, mediante la verificacion de los compromisos 2 y 3, el cumplimiento
de metas y visitas programadas, la aplicacion de las actas aprobadas en el
Sistema Integrado de Gestion (SIG) y la calidad de los hallazgos registrados. Se
revisaron 145 actas en ArcGIS: 44 de Occidente, 36 de Norte, 35 de Urab4, 21
de Magdalena Medio y 9 de Bajo Cauca. Ademds, se evalu6 la calidad
documental de 11 actas seleccionadas al azar en Norte y de un acta por cada
uno de los 10 TAS de Magdalena Medio y los 11 TAS de Bajo Cauca. El
seguimiento incluy6 a 23 TAS de Occidente, 18 de Uraba y 13 de Nordeste, asi
como la revision del compromiso 3 en Oriente. Estas acciones permitieron
valorar el cumplimiento de los compromisos, identificar oportunidades de mejora
y fortalecer la calidad de los registros de Inspeccion, Vigilancia y Control (IVC).
Se particip6 en tres reuniones: dos con GESIS para revisar los pendientes y
avances del tablero de Power Bl del mapa de riesgos, coordinar el ajuste de mas
de 3.000 registros de ArcGIS de 2025 y entregar las bases de datos conforme a
las indicaciones recibidas, alcanzando el 100 % de cumplimiento de los
compromisos; y una de asesoria sobre la plataforma de AOAT, orientada a
fortalecer las capacidades técnicas para su diligenciamiento. Adicionalmente, se
elaboro6 el acta de la reunién de seguimiento a las actividades de agosto y a los
entregables para la finalizacion del contrato, realizada con el ingeniero Davinson
Echavarria, referente de OEIS.

Se apoyo0 la redaccién y revisidbn de dos respuestas a derechos de peticion
relacionados con olores: una sobre una porqueriza en Angelépolis, para la cual
se elaboro la respuesta y el traslado correspondiente, y otra sobre una
caballeriza en San Roque, cuya respuesta fue revisada y corregida. Asimismo,
se apoyo la redaccion de un oficio dirigido a los Técnicos Area de la Salud (TAS),
orientado a establecer lineamientos claros, técnicos y legalmente sustentados
para la calificacion y actuacion frente al item de suministro y acceso a agua
potable en las instituciones objeto de vigilancia sanitaria.

Se apoyo la elaboracion de un oficio remisorio dirigido a los Técnicos Area de la
Salud (TAS), en conjunto con el componente de alimentos, con directrices sobre
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los criterios de calificacién y la adopcion de medidas frente al item de agua
potable en las actas de IVC aplicadas a cérceles, instituciones educativas y
establecimientos de programas sociales. Asimismo, se elaboré un informe
diagndstico sobre la situaciéon de la disposicién de residuos en el municipio de
Murindo.

e Se elaboraron y enviaron cuatro correos electronicos de convocatoria: tres
dirigidos a los Técnicos Area de la Salud (TAS) de Donmatias, Bricefio y Carolina
del Principe, para solicitar apoyo y coordinacion en las asesorias técnicas a los
establecimientos vigilados y los acompafiamientos en visitas de IVC, y uno
dirigido a establecimientos sujetos de IVC de Caucasia, para promover su
participacion en jornadas de asesoria sobre requisitos sanitarios. Asimismo, se
elaboré un oficio de invitacion a la Asociacion de Empresarios Turisticos y
Comerciantes de Necocli para una asesoria sobre normatividad aplicable a
viviendas transitorias, y una tarjeta de invitacién dirigida a las instituciones
educativas de Carepa para una asesoria sobre normatividad sanitaria.

e Se elabor6 el informe de seguimiento PIIP del componente Otros
Establecimientos de Interés Sanitario, con corte al 31 de agosto de 2026,
consolidando y verificando el avance de las actividades programadas en el
marco de la Inspeccion, Vigilancia y Control (IVC). El informe permitio evidenciar
el cumplimiento de las metas, la ejecucibn de acciones en territorio y el
seguimiento de los indicadores, aportando insumos para fortalecer la gestién del

componente.
Componente IVC / L Resultado de la
T Municipio L
establecimiento visita
Centro de = o
Desarrollo Infantil Cafiasgordas 63,50%
Centro de Blenestar Cafiasgordas 80%
del Anciano
Hogar infantil Frontino 83,50%
Hogar infantil Abriaqui 78,50%
Centro Vida Abriaqui 67,50%
Vivienda transitoria San Vicente 49%
Institucion educativa Donmatias 68,50%
Establecimiento de Bricefio 87,50%
servicios sociales
Institucién educativa | Carolina del Principe 44,50%
Cércel Abejorral 56%
Institucion educativa Abejorral 62%
Cércel Sonson 70,50%
Residuos Sonso6n 86,50%
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Vivienda transitoria El Periol 76%

Institucién educativa Murindd 71%
Vivienda transitoria Necocli 95%
Plaza de mercado Barbosa Sin puntaje
Cércel Munlqlpal de Amalfi 69.50%
Amalfi
Institucién (,aducanva Peque 59.50%
«Presbitero»
Vivienda transitoria Caucasia 89%

e Se realizaron 20 visitas de Inspeccion, Vigilancia y Control (IVC) en 15
municipios del departamento de Antioquia, dirigidas a centros de desarrollo
infantil, hogares infantiles, centros de bienestar del anciano, centros vida,
instituciones educativas, establecimientos de servicios sociales, viviendas
transitorias, carceles, una plaza de mercado y el componente de residuos.
Los resultados de cumplimiento oscilaron entre el 44,5 % y el 95 %,
correspondientes a una institucion educativa de Carolina del Principe y un
establecimiento de vivienda transitoria de Necocli, respectivamente; la plaza
de mercado de Barbosa no registr6 puntaje. Estos resultados permitieron
identificar el nivel de cumplimiento sanitario y orientar los requerimientos y
acciones de mejora correspondientes.

Ver informe detallado en el siguiente enlace:
https://drive.google.com/drive/folders/IuAOBiIkXFIpAVWhbTZKXznmODUib6UPJJ

Actividad Numero 9: Apoyar los procesos de inspeccion y vigilancia en el

componente de salud ambiental.

e Las asesorias y asistencias técnicas desarrolladas durante el periodo de 2026
se realizaron en el marco del enfoque de riesgo definido a inicios del afio, a partir
de la construccion y analisis del mapa de riesgos del componente de Otros
Establecimientos de Interés Sanitario, el cual se elabor6 tomando como
referencia el estado sanitario del departamento evidenciado en los resultados de
las visitas de Inspeccion Sanitaria realizadas durante la vigencia 2025, visitas
suministradas por sistema de informacion de la Direccion ArcGIS.

La categorizacion del nivel de riesgo por tipo de establecimiento se realizé con
base en los lineamientos técnicos de vigilancia sanitaria definidos por el
Ministerio de Salud y Proteccion Social, los cuales establecen que el riesgo
sanitario debe evaluarse considerando el potencial impacto sobre la salud
publica, la naturaleza de la actividad desarrollada, la poblacion expuesta y la
probabilidad de ocurrencia de eventos adversos sanitarios.
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En este sentido, la clasificacion no se fundamenta exclusivamente en los
hallazgos evidenciados durante una visita especifica, sino en el riesgo inherente
asociado al tipo de establecimiento, entendiendo este como la capacidad
intrinseca de una actividad para generar afectaciones a la salud humana, al
ambiente o a las condiciones sanitarias colectivas.

Con base en el mapa de riesgos, la priorizacibn se orientd hacia
establecimientos clasificados en riesgo medio y alto, considerando su impacto
potencial en la salud publica y las condiciones sanitarias identificadas en el
territorio. En consecuencia, no se incluyeron dentro de esta priorizacion los
establecimientos a los cuales se les aplica el acta de inspeccion sanitaria
general, tales como miscelaneas, oficinas, gimnasios y otros establecimientos
de bajo riesgo sanitario, dado que no representaban una prioridad para las
acciones de inspeccion, vigilancia y control durante el periodo evaluado.

NIVEL DE RIESGO POR TIPO
DE ESTABLECIMIENTO
Tipo de establecimierto Nivel da ninsga
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Durante el mes de septiembre se abordaron las siguientes asesorias técnicas y se
realiz6 el acompafiamiento en Inspeccion, Vigilancia y Control (IVC) en los
siguientes municipios y sobre los temas relacionados. Los municipios enlistados
corresponden a aquellos que actualmente presentan un indice Compuesto de
Riesgo Sanitario elevado, resultado de la integracion de variables asociadas al
riesgo por tipo de establecimiento, riesgo por concepto sanitario, riesgo por puntaje
y riesgo por plazo de la préxima visita, las cuales, en conjunto, incrementan el nivel
de riesgo sanitario y justifican su priorizacion.
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En este sentido, se priorizan las siguientes jurisdicciones y tematicas de
intervencion:

N.° de AOAT realizadas Municipio / entidad Temas
Asesoria sobre el marco normativo aplicable, incluida la
1 Ciudad Bolivar Resolucién 591 de 2024, y las novedades del proceso

de IVC a establecimientos de estética ornamental.
Acompafiamiento conjunto con el componente de
alimentos en visita de IVC a la plaza de mercado.
Asesoria sobre el instructivo y el procedimiento de IVC;
retroalimentacién sobre el diligenciamiento de actas y
1 Titiribi el reporte del primer semestre de 2026; actualizacion
sobre los instrumentos de 2026 y acompafamiento en
visita de IVC a la morgue municipal.

Asesoria sobre el marco normativo aplicable, incluida la
1 Titiribi Resolucién 591 de 2024, y las novedades del proceso
de IVC a establecimientos de estética ornamental.
Asesoria sobre el instructivo y el procedimiento de IVC;
retroalimentacion sobre el diligenciamiento de actas y
el reporte del primer semestre de 2026; actualizacién
sobre los instrumentos de 2026 y acompafamiento en
visitas de IVC a establecimientos de estética
ornamental.

Asesoria sobre el marco normativo aplicable y el
1 Jardin proceso de IVC a establecimientos de estética

ornamental.

1 Ciudad Bolivar

1 Jardin

e Durante el periodo se realizaron 6 actividades de Asistencia (AOAT) en los
municipios de Ciudad Bolivar, Titiribi y Jardin, dirigidas a Técnicos del Area de
la Salud y a establecimientos de estética ornamental y vivienda transitoria. Las
acciones incluyeron asesorias sobre normatividad sanitaria, incluida la
Resolucién 591 de 2024, aplicacién del procedimiento PR-M2-P5-261 y del
instructivo IN-M2-P5-078, correcto diligenciamiento de actas sanitarias, reporte
del primer semestre de 2026 y actualizacion sobre los instrumentos de IVC.
Asimismo, se realizaron acompafiamientos en visitas de Inspeccion, Vigilancia 'y
Control a la plaza de mercado de Ciudad Bolivar, la morgue municipal de Titiribi
y establecimientos de estética ornamental de Jardin, con el propésito de
fortalecer las capacidades técnicas y operativas de los actores responsables de
la vigilancia sanitaria.

e Durante septiembre, los profesionales de apoyo Alejandro Escobar y Manuela
Herrera, junto con los profesionales del componente de alimentos German
Ocampo, William Pérez y Paula Andrea Cardona, elaboraron el oficio
«Lineamientos para la calificacién del item relacionado con el suministro y
acceso a agua potable en las actas de Inspeccion, Vigilancia y Control Sanitario
aplicadas a instituciones educativas, establecimientos de programas sociales y
carceles». Este trabajo conjunto de los componentes de alimentos y ambiente
establecio directrices para orientar a los Técnicos del Area de la Salud (TAS) en
la evaluacion y calificacion de dicho item en estos establecimientos.

e Durante septiembre se consolidaron los informes de diagnéstico ambiental de
las subregiones del departamento de Antioquia, con el apoyo de los
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profesionales Daniel Medina, Nathaly Grisales y Santiago Posada. Como
resultado, se remitid el informe consolidado del diagnéstico ambiental del
departamento, alcanzando el 100 % de cumplimiento de esta actividad
contractual.

Se realizaron correcciones a las matrices utilizadas para la clasificacién de los
establecimientos OEIS, con el propoésito de ajustar y mejorar la clasificacion
registrada.

Durante septiembre no se realizaron nuevas actividades de elaboracién del
documento técnico del Modelo de Inspeccion, Vigilancia y Control (IVC) Sanitario
adaptado para el departamento de Antioquia, dado que en agosto se entregé la
version corregida, incorporando las observaciones formuladas a la primera
version conforme a los lineamientos impartidos por el referente Carlos Lopez.
Durante septiembre se diligencié el seguimiento técnico de 27 Técnicos del Area
de la Salud (TAS) de la subregion del Suroeste, mediante la revision y
consolidacion de los compromisos 2 y 3 correspondientes al segundo trimestre.
Asimismo, se revisaron 31 actas de Inspeccién, Vigilancia y Control (IVC) del
componente OEIS en la plataforma ArcGIS, verificando su diligenciamiento y
cargue en el sistema de informacion.

Durante septiembre se particip6 en dos reuniones: una de GESIS, orientada a la
socializacion del mapa de riesgo y sus avances, y otra sobre los avances en la
caracterizacion y seguimiento de la leishmaniasis en los municipios de Jerico y
Remedios, presentados por el epidemidlogo Francisco Ospina.

Se elaboraron tres oficios de convocatoria dirigidos a las diferentes entidades de
los municipios de Ciudad Bolivar, Titiribi y Jardin, con el propdsito de coordinar
su participacion en las visitas programadas.

En agosto, el equipo de Salud Ambiental entreg6é el documento corregido y
consolidado «Propuestas y estrategias para garantizar el buen funcionamiento
de los establecimientos de interés sanitario en el departamento de Antioquia».

Componente IV Municipio / entidad Resultado de la visita
Plaza de mercado Ciudad Bolivar 62,50%
Morgue municipal Titiribi 87,50%
Estética ornamental Jardin 68,00%

Se realizaron visitas de Inspeccion, Vigilancia y Control (IVC) en los municipios
de Ciudad Bolivar, Titiribi y Jardin. Los resultados obtenidos fueron: 62,5 % en
la plaza de mercado de Ciudad Bolivar; 87,5 % en la morgue municipal de Titiribi;
y 68,0 % en un establecimiento de estética ornamental de Jardin. Estos
resultados permitieron identificar el nivel de cumplimiento sanitario y orientar los
requerimientos y acciones de mejora correspondientes.
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Ver informe detallado en el siguiente enlace:
https://drive.google.com/drive/folders/1ulLjJIY7TY oRWXTflkIRAYrzvrJphNu

5.1.2 Proyecto: Fortalecimiento de la gestion integrada del riesgo para la
prevencion y control de las enfermedades transmitidas por vectores y zoonosis en
el Departamento Antioquia.

Actividad Numero 10: Apoyar las acciones de promocién, prevencion y control
de las Enfermedades Transmitidas por Vectores (ETV), en cumplimiento de las
competencias asignadas a la Secretaria de Salud e Inclusion Social.
(epidemidlogo)

e Se particip6 en siete actividades de articulacion, coordinacién y fortalecimiento
técnico del componente de Enfermedades Transmitidas por Vectores (ETV):
correccion del informe de la UT Albant correspondiente a agosto de 2026 y
definicion del plan de trabajo de actividades ETV con Felipe Giraldo;
participacion en el Equipo Funcional ETV y en el espacio de Mision Médica;
capacitacidbn a contratistas sobre la plataforma AOAT; reunién de alertas
EGREISP; y participacion en la Sala de Analisis del Riesgo (SAR) sobre tosferina
y malaria en Necocli.

[0}
bt d(_a (AOIRY Municipio / entidad Temas
realizadas
1 Murindé / Direccion Local de Salud Acciones del programa d_e dengue, malaria y
Zoonosis.
1 Murindé / ESE Hospital San Atencién integral en salud para dengue y
Bartolomé malaria.
1 Murind6 / Institucion Educativa de | Clinica y cuidados relacionados con dengue,
Murindé (INEMU) malaria y zoonosis.
1 Vigia del Fuerte / Direccion Local | Acciones del programa de dengue, malaria 'y
de Salud Zoonosis.
1 Vigia del Fuerte / ESE Hospital Atencién integral en salud para dengue y
Atrato Medio Antioguefio malaria.
1 Vigia del Fuerte / Institucién Clinica y cuidados relacionados con dengue,
Educativa Vigia del Fuerte malaria y zoonosis.

e Se brindé apoyo técnico y administrativo al territorio y a otras entidades en 13
ocasiones, en el marco del componente de Enfermedades Transmitidas por
Vectores (ETV). Las acciones incluyeron apoyo en calidad y redes en Remedios;
orientacion sobre Chagas en una gestante de Caucasia; malaria en Medellin;
leishmaniasis en Anza, Caucasia y San Rafael; dengue en Apartado, Carepa y
el sector Pajonal de Caucasia; fiebre amarilla en Necocli; y manejo integrado de
vectores (MIV) en Santa Fe de Antioquia, Tarso y Vegachi, con el propésito de
fortalecer la respuesta territorial y la coordinacion para la prevencion y el control
de estas enfermedades.

e Se apoyo el cumplimiento de los lineamientos y requerimientos del Ministerio de
Salud y Proteccion Social mediante 12 actividades relacionadas con el analisis
y socializacion de la SAT 251, la elaboracion y revision de anexos técnicos, la
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organizaciéon de informacion de arbovirosis del tercer trimestre, el disefio de una
presentacion y una propuesta de infografia sobre leishmaniasis, y la recepcién y
solicitud de historias clinicas para el analisis de casos de dengue. Asimismo, se
particip6 en dos unidades de analisis de mortalidad por dengue, una
correspondiente a Caucasia y otra a un caso individual. Durante el periodo no
se participo en el andlisis de indicadores del Plan de Desarrollo Departamental,
del Plan Territorial de Salud ni de los requeridos por el Instituto Nacional de
Salud.

e Se apoyo la gestion del informe sobre procedimientos del componente de
Enfermedades Transmitidas por Vectores (ETV), en el marco de la atencion de
requerimientos administrativos y solicitudes relacionados con el componente.

e Se brindd apoyo clinico al territorio en patologias de ETV y zoonosis mediante
llamadas telefonicas y medios virtuales, con registro en el formato de atencion
cortay priorizacion del correo electronico institucional. Se mantuvo la distribucion
de eventos entre los médicos de apoyo: Jorge Orozco para fiebre amarilla y
malaria, Ricardo Marin para dengue y leishmaniasis, y manejo conjunto de la
enfermedad de Chagas. Asimismo, se fortalecieron los sistemas de informacion
mediante el diligenciamiento diario de actividades y asesorias, la recopilacion de
evidencias, la adaptacion de instrumentos y la consolidacién del informe
mensual de la UT ALBANT. Se apoyo0 la preparacion y el cargue de anexos
requeridos por la SSISA, Minsalud y el INS, la comunicacion con referentes
nacionales, el suministro de informacion a GESIS para la plataforma PISIS de
SISPRO y la elaboracién de presentaciones del componente ETV.

Ver informe detallado en el siguiente enlace:
https://drive.google.com/drive/folders/1IEucNCBPDI00zfluWgAqSRHMW1 oLf5ZM

Actividad Numero 11: Apoyar las acciones de promocién, prevencion y
control de las Enfermedades Transmitidas por Vectores (ETV), en
cumplimiento de las competencias asignadas a la Secretaria de Salud e
Inclusion Social. (médico general)

e Se participd6 en espacios de articulacion y coordinacion institucional del
componente de Enfermedades Transmitidas por Vectores (ETV) y Zoonosis,
qgue incluyeron el seguimiento de las actividades del programa con el grupo
funcional, cuatro reuniones de alertas de Eventos de Interés en Salud Publica
convocadas por EGREISP, capacitacidbn sobre cambio climatico, reunién
académica sobre los lineamientos de brucelosis y socializacion de Asesorias
y Asistencias Técnicas (AOAT). Asimismo, se participé en las salas de andlisis
del riesgo sobre leishmaniasis en JericO y Remedios y sobre tosferina y
malaria en Necocli, en reuniones de los grupos funcionales de ETV y Zoonosis
con la Direccion de Salud Ambiental y Factores de Riesgo, y en el Consejo
Departamental de Zoonosis.
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N.° de AOAT

) Municipio / entidad
realizadas

Campamento / ESE

1 Hospital La Sagrada Familia

Se realiz6 1 actividad virtual de Asesoria y Asistencia Técnica (AOAT) dirigida
a la ESE Hospital La Sagrada Familia del municipio de Campamento, sobre
atencién integral al paciente con enfermedad de Chagas, en el marco del
componente de Enfermedades Transmitidas por Vectores (ETV).

Se realizaron 5 actividades de apoyo técnico al territorio mediante atenciones
cortas en el marco del componente de Enfermedades Transmitidas por
Vectores (ETV): Medellin el 1 de septiembre, La Ceja el 9 de septiembre,
Murindé el 11 de septiembre, Dabeiba el 15 de septiembre y Jericé el 21 de
septiembre de 2026.

Se realizaron 21 actividades de seguimiento y reporte del componente de
Enfermedades Transmitidas por Vectores (ETV), conforme a los
requerimientos de Minsalud. Estas incluyeron el diligenciamiento del anexo 14
sobre fortalecimiento de capacidades del componente clinico ETV y Zoonosis;
el anexo de malaria complicada; los anexos 27.1 y 24.1 sobre adherencia a
lineamientos de dengue; el anexo 27.2 sobre fiebre amarilla; y el seguimiento
del anexo 27.5 sobre gestantes y recién nacidos con enfermedad de Chagas.
Asimismo, se particip6 en dos reuniones de seguimiento a ColVol en Carepa
y Necocli y en 13 espacios de analisis de morbilidad y mortalidad: nueve
relacionados con morbilidad por malaria complicada en Caucasia, Medellin,
Segovia, Santa Fe de Antioquia, Remedios, Mutata, Yolombd, Chigorodé,
Frontino y Nechi, y cuatro de mortalidad por dengue y malaria en Zaragoza y
por malaria en Anori, Nechi y El Bagre.

Se realizaron 5 actividades de gestion de requerimientos del componente de
Enfermedades Transmitidas por Vectores (ETV): respuesta al requerimiento
de acciones correctivas y plan de contingencia por incumplimiento de las
guias clinicas de dengue, con corte al 31 de agosto de 2026; respuesta al
municipio de Medellin sobre un caso de malaria durante la lactancia;
respuesta al Hospital de la Policia de Envigado sobre un caso de malaria;
solicitud por correo electronico de historias clinicas de casos de malaria
complicada correspondientes a septiembre de 2026; y solicitud de historias
clinicas de casos de dengue grave del periodo 2026.

Se participé en 3 actividades de analisis y vigilancia de zoonosis: el primer
Consejo Territorial de Zoonosis sobre rabia bovina en Frontino y la Sala de
Analisis del Riesgo (SAR ROS) de ese municipio, ambos realizados el 17 de
septiembre de 2026; y la Unidad de Analisis de Mortalidad por Leptospirosis
en Puerto Berrio, realizada el 22 de septiembre de 2026.
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Ver informe detallado en el siguiente enlace:
https://drive.google.com/drive/folders/1aUTdaSpi9PzTgxFYfNOfphmmYol03dxy

Actividad Numero 12: Apoyar las acciones de promocion, prevencion y
control de las Enfermedades Transmitidas por Vectores (ETV), en
cumplimiento de las competencias asignadas a la Secretaria de Salud e
Inclusion Social. (medicamentos)

e Durante septiembre se dio respuesta a 98 solicitudes de tratamiento y se
autorizé tratamiento para 28 pacientes con leishmaniasis, lo que representa una
disminucion del 26,3 % respecto al mes anterior, cuando se autorizaron
tratamientos para 38 pacientes.

e Se apoyo la gestidon de los requerimientos administrativos del componente de
Enfermedades Transmitidas por Vectores (ETV) mediante la participacion en
siete reuniones: equipo funcional; equipo de trabajo sobre clima laboral; COVE
Municipal de Carepa; asistencia técnica a ColVol de Carepa y Necocli; Sala de
Andlisis del Riesgo sobre leishmaniasis en Jeric6 y Remedios; y reunion virtual
de AOAT. Estos espacios contribuyeron a la coordinaciéon del equipo, el
seguimiento de eventos y el fortalecimiento de las acciones territoriales, en el
marco de las competencias de la Direccion de Salud Ambiental y Factores de
Riesgo.

e Se creo la carpeta del Kardex correspondiente a julio y se inici6 la digitacion de
la informacion de cada municipio en el Kardex consolidado, para su envio al
referente de Antioquia del Ministerio de Salud y Proteccion Social al finalizar el
mes.

e Se registro la informacion de las solicitudes autorizadas en el Kardex de malaria
para el control de medicamentos y en el Kardex de leishmaniasis para el
seguimiento de pacientes.

e Se solicitd al Almacén Departamental el reporte de consumos, con el fin de
verificar la informacién y posteriormente consolidarla.

e Se actualizé el Kardex del tercer trimestre de 2026 con la informacion de agosto
y se envio al Ministerio de Salud y Proteccién Social (MSPS). Asimismo, se
elaboré el informe parcial de septiembre para gestionar el pedido de insumos y
medicamentos.

e Se elaboraron, en colaboracién con GESIS, ocho oficios para la entrega de
equipos de G6PD a los municipios beneficiarios.

e Se continud con el cargue de los reportes en el Drive del proyecto, con el fin de
consolidar la informacién para la posterior elaboracion del Anexo 15 del
ministerio.

Ver informe detallado en el siguiente enlace:
https://drive.google.com/drive/folders/1HccHVUUpopOvbXwCObzj4PRkpcuZYqL8
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Actividad Numero 13: Apoyar la gestion integral de las enfermedades
zoonoticas, en concordancia con las competencias asignadas a la Secretaria
de Salud e Inclusidén Social, mediante acciones de vigilancia, prevencion,
control, articulacion intersectorial y fortalecimiento de capacidades técnicas
en el territorio. (médico veterinario)

e Durante septiembre de 2026 se apoyaron 7 actividades de asesoria, asistencia
técnica y socializacibn en Gomez Plata, Murind6 y Vigia del Fuerte, sobre
zoonosis priorizadas, vigilancia epidemiolégica, prevencion, autocuidado,
manejo de residuos y articulacion institucional. En GoOmez Plata se socializaron
el rol técnico y las zoonosis priorizadas con personal de salud publica y la
Secretaria de Agricultura municipal. En Murindé se desarrollaron actividades
educativas con la comunidad educativa, actores institucionales y comunidad,
enfocadas en la prevencién de sindromes febriles, leptospirosis, accidente
ofidico y eventos relacionados con animales ponzofiosos. En Vigia del Fuerte se
abordaron estos mismos temas con poblacion rural, riberefia e institucional.

e Se realizaron 12 actividades de apoyo técnico y operativo relacionadas con el
seguimiento de la vacunacién antirrdbica, la preparacion de la Jornada
Departamental de Vacunacion Antirrabica, la revision de coberturas municipales
y el andlisis de necesidades territoriales. Asimismo, se brindo orientacion sobre
antivenenos, accidente ofidico, leptospirosis, rabia, accidentes por animales
potencialmente transmisores de rabia, animales ponzofiosos, vigilancia
epidemioldgica, actas de IVC y lineamientos técnicos del componente de
zoonosis

e Serealizaron 8 actividades de apoyo a la gestion administrativa del componente
de zoonosis mediante la elaboracién y ajuste de informes, organizacion de
soportes, preparacion de comunicaciones, revision documental, actualizacion de
informacion técnica y consolidacion de evidencias de actividades territoriales.
Ademas, se apoyo la elaboracion de cartas de invitacion a secretarias de salud
municipales, ESE e instituciones educativas para las actividades de AOAT
programadas para octubre.

e Serealizaron 4 actividades de articulacién con secretarias de salud municipales,
ESE, instituciones educativas, secretarias de agricultura, equipos locales de
salud publica, actores comunitarios e IPS. Las acciones incluyeron coordinacion
de actividades educativas y asistencias técnicas, apoyo a la Jornada
Departamental de Vacunacion Antirrabica, gestion de antivenenos y orientacion
a municipios priorizados sobre prevencion, vigilancia y control de eventos
zoonoticos.

e Se realizaron 3 actividades de organizacion de soportes y consolidacion de
informacion de las asistencias técnicas y acciones educativas desarrolladas en
Gbémez Plata, Murind6 y Vigia del Fuerte, avanzando en la preparacion de
informes de visita, la presentacion de resultados y la trazabilidad de las
actividades realizadas durante septiembre.
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e Se realizaron 2 actividades relacionadas con la elaboracion del informe de
seguimiento al contrato rural, incluidas las subsanaciones, y la participacion en
el Consejo Departamental de Zoonosis.

e Se realizaron 17 actividades relacionadas con la elaboracién del informe de
seguimiento al contrato rural, incluidas las subsanaciones, y el seguimiento a las
coberturas de los municipios de categoria especial, 1, 2y 3.

(o]
i d(_e O Municipio / entidad Temas
realizadas
Zoonosis priorizadas, rol técnico,
1 Gomez Plata articulacion municipal, prevencion y

vigilancia.
Murind6 / Secretaria de Salud, Slndrqmes febr,lle:s, Ieptpsplr03|s,
Institucion Educativa de accidente OfIdICO., animales .
3 Murindé v ESE Hospital San ponzofiosos, autocuidado, manejo
y SP de residuos, cuidado del agua y
Bartolomé . o
prevencién comunitaria.
Sindromes febriles, leptospirosis,
accidente ofidico, animales
ponzofiosos, autocuidado, manejo
de residuos, cuidado del agua y
prevencién comunitaria.

Vigia del Fuerte / Secretaria de
Salud, Institucion Educativa
Vigia del Fuerte y ESE Hospital
Atrato Medio Antioquefio

e Se realizaron 7 actividades de Asesoria y Asistencia Técnica (AOAT): una en
GOmez Plata, tres en Murindd y tres en Vigia del Fuerte, dirigidas a actores
municipales, secretarias de salud, instituciones educativas y hospitales. En
GOmez Plata se abordaron las zoonosis priorizadas, el rol técnico, la articulacién
municipal, la prevencion y la vigilancia. En Murindé y Vigia del Fuerte se trataron
sindromes febriles, leptospirosis, accidente ofidico, animales ponzofiosos,
autocuidado, manejo de residuos, cuidado del agua y prevencién comunitaria.

Ver informe detallado en el siguiente enlace:
https://drive.google.com/drive/folders/11IPvwWycJLOB2TIYOIKWN n9eMbXDvDCR

5.1.3 Proyecto: Fortalecimiento Vigilancia de los efectos en salud y riesgos
asociados a causa de la crisis climatica y calidad del aire Antioquia.

Actividad Numero 14: Apoyar la vigilancia de los efectos y riesgos en salud
asociados a la crisis climatica y la calidad del aire, conforme a las
competencias asighadas a la Secretaria de Salud e Inclusion Social.

e Durante septiembre se particip6 en 5 actividades sobre cambio climatico y salud:
tres sesiones de capacitacion sobre fortalecimiento de la resiliencia climatica en
establecimientos de salud, lideradas por Minsalud y el Organismo Andino de
Salud; una participacion en el seminario transdisciplinario de cambio climatico y
salud; y una reunion técnica del Nodo Regional de Cambio Climético para
coordinar una campafia de informacion y comunicacion de riesgos durante el
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fendbmeno de El Nifio. Como compromiso de esta dltima reunion, se remitié
informacion a la secretaria técnica del nodo.

e Serealizaron 5 actividades de gestion y seguimiento: elaboracion y cargue en la
PIIP del informe correspondiente a agosto; gestion para avanzar en la
certificaciébn de carbono neutro del Hospital General de Medellin, incluida la
resolucién de inquietudes y la obtencion del acuerdo de voluntad firmado para
su posterior trdmite ante Bureau Veritas; apoyo a la instalacion de la Mesa
Metropolitana del PACCSA, con participacion de los diez municipios del Area
Metropolitana del Valle de Aburrd y Rionegro; ajuste, validacion y seguimiento
de la matriz de avances del PACCSA y actualizacién de Power BI; y articulacion
técnica con la Secretaria de Desarrollo Econdémico, con entrega de informacion
para desarrollar conjuntamente estrategias intersectoriales del plan de cambio
climético desde salud ambiental.

e Durante septiembre se realizaron 4 actividades: gestion y entrega de informacién
técnica a Comunicaciones y Teleantioquia, mediante reuniones, correos
electronicos y WhatsApp; participacion en la reunion de supervision para revisar
los avances del convenio PACCSA; elaboracién y entrega del informe de
seguimiento y supervision n.° 8 para aval del supervisor principal; y liderazgo de
la jornada técnica «Coexistir en un planeta cambiante», realizada el 30 de
septiembre en el Parque de la Conservacion, en el marco de Climate Week. Esta
ultima incluyé gestiones de planeacién, coordinacion de la apertura y desarrollo
de la jornada, asi como la presentacion de una ponencia.

e Se realizaron 4 actividades de gestion y articulaciéon: recopilacion y entrega al
DAGRAN de informacion sobre los indicadores de la Secretaria de Salud e
Inclusién Social seleccionados para el seguimiento del Plan Departamental de
Preparaciéon y Respuesta ante el fenébmeno de El Nifio; gestién de informacion
sobre entornos saludables para atender una solicitud de Minsalud; entrega de
informacion y enlace con la Secretaria de Ambiente para un proyecto que
requeria insumos sobre cambio climatico y salud; y gestion de la devolucién de
intereses financieros del convenio 4600018298, incluidos los tramites
correspondientes desde el rol de referente y apoyo a la supervision.

Ver informe detallado en el siguiente enlace:
https://drive.qgoogle.com/drive/folders/1SOqT8fIME8659PkpLsT6UhBvw5B80eam
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5.2 Direccién Laboratorio Departamental de Salud Publica
5.2.1 Proyecto Fortalecimiento de la Vigilancia en Salud Publica en Antioquia

Actividad Numero 15: Apoyar la gestion técnica en cada una de las areas
técnicas enunciadas del Laboratorio Departamental, mediante la
implementacién de procesos de asistencia y asesoria técnicay realizacion
de andlisis técnicos, asegurando la confiabilidad de los procesos de
andlisis y de la vigilancia epidemiolégica de eventos de interés en salud
publicay vigilancia y control sanitario del Departamento de Antioquia, para
cumplir los requerimientos normativos de las autoridades sanitarias
nacionales e internacionales.

e Serealizaron 12 AOAT en los municipios de San Pedro de los Milagros, Santa
Rosa de Osos, Angostura, Amaga, Venecia, Tarso, Fredonia, Girardota, San
Rafael, Bello y Cisneros, ademas de la gestion de agenda de AOAT para
Granada

e Se realizaron actividades de evaluacion externa indirecta del desempefio de
la red de laboratorios de Antioquia para malaria, Chagas y leishmania, con
lectura de placas, andlisis de concordancia, errores técnicos e indice Kappay
validacion de resultados en el sistema Xenco

e Se realizd apoyo diagndstico para casos complicados de malaria, leishmania
y Chagas, asi como lectura de placas de control de calidad de malaria de los
puestos de microscopia del Departamento

e Se realizé el montaje de controles de calidad internos para malaria, Chagas y
leishmania, junto con el registro y andlisis de discordancias de la red de
microscopia y la red de laboratorios

e Se realizé envio de muestras al INS para estudio de casos de Chagas y
leishmania visceral, mediante el registro en la plataforma SIVILAB

e Se realizaron lecturas y validaciones de laminas correspondientes a la
evaluacion indirecta del desempefio de la red de laboratorios y de los puestos
activos de la red de microscopia del Departamento para malaria,
leishmaniasis y Chagas agudo

e Se realizo la validacion de resultados de la Evaluacién Externa Indirecta del
Desempefio (EEID) de la red de laboratorios en el sistema de informacion
XENCO vy la organizacion de las discordancias encontradas para su
retroalimentacion a las instituciones y direcciones locales de los municipios

e Se realizoé la Evaluacion Externa Directa del Desempefio (EEDD) para la
deteccion de Salmonella spp. en muestras de carne de bovino, con el
propésito de verificar la capacidad técnica y confiabilidad de los resultados

e Se realizaron analisis microbiolégicos de muestras de alimentos para el
recuento de Escherichia coli, Bacillus cereus, Staphylococcus aureus,
Pseudomonas aeruginosa, coliformes totales, mohos, levaduras y aerobios
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mesofilos, asi como deteccion de Listeria monocytogenes y Salmonella spp.,
segun la matriz alimentaria

Se procesaron muestras de agua de consumo humano mediante la técnica de
NMP (Numero Mas Probable) para coliformes totales, Escherichia coli y
Enterococcus spp.

Se realizé mantenimiento y limpieza semanal de los equipos VIDAS BLUE,
TEMPO y VITEK 2 SYSTEMS, incluyendo verificacion del estado fisico,
limpieza, calibracion de sistemas opticos y de pipeteo y control de calidad
interno de las corridas analiticas

Se realiz6 la transcripcidn e ingreso de resultados al sistema SAFIX, asi como
el diligenciamiento de la base de datos EPIINFO con informacion y resultados
de muestras de alimentos procesadas en el LDSP

Se realizaron actividades de recepcion, clasificacién, verificacion técnica y
trazabilidad de muestras biolégicas de la red de laboratorios, de acuerdo con
las fichas epidemioldgicas y condiciones requeridas para su procesamiento
Se realizaron actividades de control de calidad en las areas de Virologia,
Parasitologia, Micobacterias y Microbiologia Clinica, incluyendo controles de
calidad, fichas de diagndstico y evaluaciones de desempefio

En el area de Virologia se realizé la verificacion y validacion de muestras,
calibracién del equipo Vidas Kube para Dengue NS1 y Dengue IgM,
procesamiento de controles de calidad, ingreso de muestras en SIVILAB,
embalaje de muestras para el INS, control de reactivos, registro de
temperaturas y validacién de pruebas diagnosticas

Se realizaron controles internos para Dengue IgM y Dengue NS1, con reporte
en la plataforma correspondiente

Se realizé procesamiento de muestras para diagnéstico de sarampion y
rubéola, asi como procesamiento de muestras para Dengue NS1 y Dengue
IgM

Se realizaron actividades de evaluacion externa del desempefio para las
pruebas de Tamizaje Neonatal, incluyendo procesamiento de pruebas
PEEDD para TSH, PKU y galactosa, Ronda 2, procesamiento de PEEDI para
IRT y procesamiento de control externo para hemoglobinopatias

Se realiz6 la validacion de pruebas de Tamizaje Neonatal a los laboratorios
de la red, incluyendo Laboratorio Médico de Referencia, Laboratorio Adilab,
Laboratorio Synlab y Clinica Somer

Se realizo el reporte en la plataforma CCE ProgBa, Ronda 40, muestra 12 de
2026, y se actualizaron las matrices de control de calidad e indicadores de
Tamizaje Neonatal

Se realiz6 mantenimiento diario, semanal y mensual de los equipos Chemwell
2.0, H9, Neo-F-500 y Ponchador BSD NOBA M4, con los respectivos registros
de mantenimiento

Se realiz6 la semaforizacion de reactivos, calibradores y controles del area de
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Tamizaje Neonatal y el diligenciamiento diario del Kardex de insumos y
reactivos

e Serealizé la revisidbn y marcacion de tarjetas de laboratorios, organizacion de
tarjetas en mapas de contramuestras, clasificacion por mes, hospital y/o
municipio y organizacion de archivos en SharePoint

e Se realizd el descarte de muestras correspondientes al mes segun
cronograma de contramuestras y actas de descarte, asi como el envio de
remisiones de muestras al INS

e Se realiz6 seguimiento a la caracterizacion de las condiciones ambientales del
area de recepcion técnica, incluyendo diligenciamiento de formatos de
telemetria, limpieza y desinfeccion y revision de las condiciones ambientales

e Se realizaron actividades en el area de Micobacterias, incluyendo
procesamiento diario de pruebas, aseguramiento de la calidad mediante
controles, actualizacion del Kardex de insumos y reactivos, solicitudes de
almacén, control de equipos, registro de extracciones de ADN y aislamientos
de M. tuberculosis, almacenamiento y registro de cepas y envio de
aislamientos RR al INS

e Se realiz6 la actualizacion de la base de datos de Evaluacion Externa del
Desempefio de tuberculosis (EEDD TB-2026) y del libro de pacientes
resistentes, asi como la gestion de solicitudes del Programa de Tuberculosis
y el seguimiento a la resistencia a medicamentos de primera y segunda linea

e Se realiz6 el procesamiento de muestras para pruebas de sensibilidad a
farmacos de primera y segunda linea, desde la recepcion y extracciéon de ADN
hasta la deteccion molecular de cepas remitidas por la red de vigilancia de
tuberculosis

e Se realizaron actividades de control de calidad en Microbiologia Clinica,
incluyendo manejo de cepario, mantenimiento de VITEK 2 COMPACT,
preparacion y control de calidad de medios de cultivo, control interno de
identificacion y antibiograma automatizado, pruebas fenotipicas de resistencia
bacteriana, Carba NP, serotipificacion de Shigella spp. y limpieza y
desinfeccion del area

e Serealiz6 procesamiento y validacion de cultivos de microbiologia clinica para
resistencia antimicrobiana, MBA-IRA-ITS/EDA-ETA-Célera y apoyo,
procesamiento y validacion de coprocultivos para diagnoéstico de ETA 'y brotes
remitidos desde diferentes localidades del Departamento

e Serealizo larecepcion, marcacion y trazabilidad de muestras de Microbiologia
Clinica, asi como procesamiento, repiques y pruebas complementarias de
aislamientos microbioldgicos

e Se realizO el almacenamiento de cepas en BHI + glicerina como
contramuestra para diferentes procesamientos y requerimientos

e Se realizaron controles de calidad de metodologias manuales vy
semiautomatizadas, control de volumenes de micropipetas y dispensadores,
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control microbiologico de ambientes y superficies, control de medios de cultivo
y monitoreo de condiciones ambientales

e Se realizaron actividades de control de calidad externo mediante
PROASECAL vy patrticipacion en programas de evaluacion de desempefio y
ensayos de aptitud

e Se realizaron capacitaciones y reuniones técnicas relacionadas con el uso y
mantenimiento de mobiliario del LDSP, plataforma de telemetria DEVINT,
AOAT, Varicela, herramienta BBB del INS, ISO 11133y certificados de calidad
de medios de cultivo, asi como reuniones técnicas de seguimiento y revision
de herramientas del laboratorio.

Ver informe detallado en el siguiente enlace:
https://drive.google.com/drive/folders/1S3stzlsQWA5C6uKI68CwvMWOR-e]WMXN?usp=drive link

Actividad Numero 16: Aportar en las actividades contempladas en los
programas y proyectos de investigacion para la salud Publica que
fortalezcan la capacidad institucional de lineas prioritarias de investigacion
e innovacion en salud Publica, acorde con las politicas y planes nacionales
e institucionales, en los campos de la Biologia Molecular y Genética, con
los enfoques metodoloégicos y tecnolégicos de la Ciencia de la
Computacion y la Ingenieria Informatica, para la administracion, el analisis
y la comprension y gestion de datos de origen Bioldgico:

e Se realizo el registro de resultados de muestras de influenza en la
plataforma SAFIX, incluyendo muestras exitosamente secuenciadas y
muestras que no obtuvieron resultados por métricas de calidad, como
parte del proceso de vigilancia genémica

e Se realizé el analisis de 13 muestras de exomas neonatales en las
plataformas BASESPACE y SEQONE, orientado a la identificacion vy
caracterizacion de variantes genéticas patogénicas asociadas a
enfermedades metabdlicas

e Se realizé la extraccion de 37 muestras de influenza B para su posterior
secuenciacion mediante la plataforma lllumina

e Se realiz6 el diligenciamiento del Kardex del area de Gendmica,
relacionado con el control de insumos del area

e Se realizé la escritura de 2 articulos cientificos:

- “Epidemiologia gendmica del virus Monkeypox circulando en Antioquia
durante 2022 - 2023”

- “Caracterizacibn genomica de cepas resistentes de Mycobacterium
tuberculosis mediante secuenciacion con Oxford Nanopore en muestras
de cultivo obtenidas entre 2024 y 2025”

e Se desarrollaron actividades relacionadas con la ejecucion de protocolos
de laboratorio y disefio de flujos de trabajo bioinforméticos para la
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adquisicion, almacenamiento, analisis e interpretacion de datos biolégicos
y gendmicos

e Se realizaron actividades de andlisis de datos gendmicos orientadas a la
vigilancia de eventos de interés en salud publica del departamento de
Antioquia

e Se generaron resultados de vigilancia genémica que son reportados al
Instituto Nacional de Salud para su validacion y posterior publicacion en
repositorios de datos mundiales

e Se desarrollaron productos de divulgacion cientifica a partir de los datos
gendmicos obtenidos y analizados, con informacion relacionada con virus
y bacterias asociados a enfermedades de alta morbimortalidad

Ver informe detallado en el siguiente enlace:
https://drive.google.com/drive/folders/1JilZLi5cef9e X8yR53yRGriGGuLISySA?usp=drive link

Actividad Numero 17: Apoyar las actividades del Programa de Evaluacién
Externa del Desempefio, coordinado por el médico patdlogo las actividades
del programa, para garantizar la recepcion y procesamiento de las muestras
de citologia de la Red de Laboratorios, de acuerdo con las normas
estandarizadas, con el fin de garantizar el estudio de las laminas requeridas
para evaluar la calidad y confiabilidad en la toma, fijacion, transporte y
diagnosticos de las citologias cérvico uterinas del Departamento.

e Se realizé el ingreso y digitacién de la informacién de las muestras de
citologia cérvico-uterina recibidas de la Red de Laboratorios en el sistema
SAFIX, garantizando la sistematizacidén de los datos antes del analisis

e Se realizo la lectura de 178 laminas de citologia cérvico-uterina como parte
del control de calidad en primera lectura, utilizando el formato FO-M2-P5-031
y los criterios establecidos en el sistema de nomenclatura Bethesda

e Serealiz6 el reporte de la lectura de las ldminas del Programa de Evaluacién
Externa del Desempefio de Citologia Cérvico-Uterina mediante el sistema
SAFIX

e Se tramitaron correos de solicitud a la Red de Laboratorios a través del area
de citopatologia, relacionados con la documentacion e informacion requerida
para el desarrollo del programa

e Se elabor6é el informe estadistico de las muestras recepcionadas e
ingresadas al sistema

e Se redacto 1 circular dirigida a la Red de Laboratorios

e Se actualizaron 4 formatos del area de calidad, correspondientes a FO-M2-
P5-031, PR-M2-P5-079, PR-M2-P5-203 y PR-M2-P5-096

e Se realizé la redaccion y organizacion de informes en la carpeta
correspondiente del area de calidad

e Serealiz6 1 capacitacion al nuevo referente del area de citologia, con registro

o
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en la carpeta de entrenamiento

e Se realizé 1 reunion de planeaciéon del equipo de citologia, con registro de
asistencia interna y soporte en la carpeta de entrenamiento

e Se realizé la gestidon y planeacion con Metrosalud para la programacion de
AOAT en el mes de octubre

e Se realizé el control de calidad en primera lectura de 178 laminas durante el
periodo comprendido entre el 1 y el 30 de septiembre de 2026

Ver informe detallado en el siguiente enlace:
https://drive.google.com/drive/folders/1tkNmbvDjWAA3VwgZgtO06116CT4mDOVo?usp=drive link

Actividad Numero 18: Apoyar la gestion técnica en el area de Entomologia del
Laboratorio Departamental, mediante la implementacion de procesos de
asistenciay asesoriatécnicay realizacién de andlisis técnicos, asegurando la
confiabilidad de los resultados y de la vigilancia epidemioldgica de eventos
de interés en salud publica del Departamento de Antioquia, para cumplir los
requerimientos normativos de las autoridades sanitarias nacionales e
internacionales.

e Se realizé el mantenimiento de colonias y colecciones de referencia del area
de Entomologia. En el caso de la cepa Rockefeller, se activaron posturas
para la renovacion del banco de huevos, su uso como cepa control en
pruebas de VRI y para pruebas de control de calidad de lavado de vidrieria.
También se llevaron a adultos las larvas sobrantes de la cepa Apartadé para
realizar pruebas de VRI. Se realiz6 seguimiento de aproximadamente 2.451
larvas, con una produccion aproximada de 1.200 hembras.

e Serealizaron 13 ensayos para la evaluacién de VRI en adultos, en los cuales
se evaluaron cepas procedentes de los municipios de Carepa, Turbo, Necocli
y Apartadd, utilizando los insecticidas alfacipermetrina, permetrina 5x y
fenitotrién, con un total de 735 hembras evaluadas.

e Se realiz6 el montaje de 3 ensayos para evaluar la susceptibilidad a larvicidas
con Temefos en los municipios de Turbo y Necocli. Los ensayos deberan
repetirse en octubre debido a fallas identificadas en la prueba, las cuales se
encontraban en investigacion.

e Se elaboré 1 informe de mantenimiento de colonias y colecciones, con
informacion sobre variables ambientales de temperatura y humedad,
actividades desarrolladas y produccion de huevos, larvas y adultos.

e Se elabord 1 reporte mensual de informacion basica entomoldgica del area 'y
se emitieron informes de resultado de la EEID (Control de Calidad) para 5
municipios: Chigorodd, Envigado, Jericd, Nechiy Turbo, correspondientes al
control de calidad del tercer trimestre.

e Se realizd 1 informe consolidado de las pruebas de susceptibilidad
efectuadas para la cepa de Aedes aegypti del municipio de Necocli. Se dejo
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establecido que durante octubre se completarian las pruebas
correspondientes al municipio de Turbo y se elaboraria el informe respectivo.

e Se entregd 1 informe sobre el estudio de foco de leishmaniasis cutanea
realizado en el municipio de Jericd, que incluyd los analisis ambientales y
entomoldgicos. Adicionalmente, se inici6 la elaboracion del informe
correspondiente al estudio de foco realizado en Remedios, cuya entrega final
se proyecté para la segunda semana de octubre.

e Se realizd0 1 presentacion en PowerPoint con los resultados de la
investigacion entomoldgica y ambiental del estudio de foco realizado en
Jericd y se presentd una version preliminar de los resultados obtenidos en el
estudio del municipio de Remedios.

e Se realizaron envios de muestras de Anopheles al INS para diagnéstico
referencial y control de calidad.

e Se registraron en la plataforma de Gestion AOAT de la Gobernacién de
Antioquia los informes y evidencias correspondientes a 5 AOAT realizadas
en agosto de 2026. Estas corresponden a actividades de un periodo anterior
y no a AOAT realizadas durante septiembre.

e Se realizaron 5 actividades de capacitacion y formacién registradas en el
informe: 1 reunion técnica sobre manejo de la plataforma de telemetria, 1
curso de misiébn médica, 1 curso de primeros auxilios desarrollado en 2
jornadas, 1 capacitacion sobre uso del mobiliario nuevo del laboratorio y 1
SAR sobre estudio de caso de leishmaniasis cutanea en Jerico.

e Se participé en el curso de misibn médica y en el curso de primeros auxilios,
este Ultimo como requisito para el uso del emblema de misién médica.

e Se realizaron 2 solicitudes de soporte a Xenco, relacionadas con mejoras y
nuevos desarrollos del programa de Entomologia.

e Se actualizé la carpeta de Autoevaluacién para la visita del INS y la carpeta
compartida del Sistema de Gestién de Calidad del laboratorio.

e Se realiz6 el analisis y seguimiento de las condiciones ambientales e
isotérmicos del area de Entomologia, mediante los formatos de control
correspondientes. Se realizaron los analisis para todos los informes de
condiciones ambientales e isotérmicos del area y se descargaron para su
almacenamiento en las carpetas de gestion de calidad del area y del
laboratorio.

e Se realizo 1 salida de campo en el municipio de El Bagre para la captura de
mosquitos Anopheles, en articulacion con los auxiliares del contrato de
vectores en el Bajo Cauca.

e Se realiz6 induccion a 3 auxiliares sobre el area de Entomologia, en la cual
se explicaron los objetivos y las funciones basicas a desarrollar.

e Se realizaron 2 AOAT consolidadas para el periodo corresponden a las
realizadas en Marinilla y Campamento.
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Ver informe detallado en el siguiente enlace:
https://drive.google.com/drive/folders/1FIxJwn7QFM 9gLxWbAkjVXmoggCsINvA?usp=drive link

Actividad Numero 19: Contribuir a la calidad de los resultados emitidos por el
LDSP, garantizando la correcta implementacién del Plan de Aseguramiento
Metroldgico, desarrollando actividades, programas y proyectos en gestion
metroldgica de equipos biomédicos y de laboratorio.

e Se brindé asistencia técnica para la supervision del contrato de
mantenimiento correctivo y preventivo de los equipos del LDSP, incluyendo
la elaboracion de cronogramas, seguimiento a la disponibilidad de los
equipos y revisién del cumplimiento de las actividades contratadas

e Se realizé la revision y seguimiento del anexo técnico de los contratos de
mantenimiento preventivo y correctivo, verificando el cumplimiento de las
especificaciones establecidas para los servicios relacionados con los equipos
biomédicos y de laboratorio

e Se apoy6 la planeacion del programa de mantenimiento preventivo y
calibracion de los equipos, asi como el acercamiento y coordinacion con
proveedores para las actividades de calibracion y metrologia

o Serealiz6 control de ingenieria y seguimiento a los equipos intervenidos, con
especial atencion a los mantenimientos correctivos requeridos en las areas
de virologia, genoémica, esterilizacién, micobacterias y parasitologia

o Se realizo el seguimiento diario de las intervenciones de mantenimiento y la
actualizacion de los registros correspondientes, incluyendo el consolidado de
equipos intervenidos y la documentacion asociada al contrato de
mantenimiento preventivo 2026

e Se elaboraron y actualizaron los informes de mantenimiento de equipos,
PAME y hojas de vida de los equipos, con base en las intervenciones
realizadas durante el periodo

o Se realiz6 monitoreo y seguimiento al funcionamiento de los equipos y a la
ejecucion de los contratos de mantenimiento, mediante el consolidado diario
de las intervenciones realizadas

e Se realiz6 acompafiamiento al contrato de aires acondicionados de la
Gobernacién, incluyendo mantenimiento mensual y seguimiento a
mantenimientos correctivos en las areas de virologia, micobacterias y
parasitologia

e Se realiz6 acompafamiento al inventario de bienes de la Gobernacién, con
identificacion fisica de los equipos del LDSP y verificacion de las novedades
encontradas

e Se participd en comité primario del LDSP, con revision de necesidades
relacionadas con infraestructura, equipos y funcionamiento del laboratorio

e Se realizaron reuniones con proveedores, entre ellos Advance Instruments,
relacionadas con los servicios y necesidades de los equipos biomédicos y de
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laboratorio

o Se realizé 1 asistencia o visita de AOAT, de acuerdo con la programacion
establecida para septiembre, correspondiente al Hospital San Sebastian de
Uraba

e Se dio inicio, durante septiembre, al contrato de mantenimiento correctivo de
los equipos del LDSP, acompafiado de actividades de planeacion del
mantenimiento preventivo y acercamiento con el proveedor de calibracion

« Estas actividades contribuyeron al aseguramiento de la calidad de los
resultados del LDSP, mediante el mantenimiento, calibracion y seguimiento
de los equipos, con el propdsito de preservar la seguridad de los operadores,
reducir riesgos asociados al uso de los equipos y evitar alteraciones que
puedan afectar la confiabilidad de las muestras y de los resultados emitidos

Ver informe detallado en el siguiente enlace:
https://drive.google.com/drive/folders/1gA742EZXAQAIFSGq0ngzsOEYW3wLIA15?usp=drive_link

Actividad Numero 20: Planificar, organizar e implementar los procesos del
Programa de Evaluacion Externa del Desempefio de Citologia Cérvico Uterina
y brindar apoyo para el diagnostico anatomopatolégico referencia y contra
referencia para la vigilancia de eventos de interés en salud publica.

e Se realizé control de calidad en segunda lectura de 178 ldminas de citologia
cérvico-uterina correspondientes al periodo comprendido entre el 1 y el 30 de
septiembre de 2026

e Se realizaron actividades de asesoria y asistencia técnica a la red de
laboratorios de citohistopatologia del Departamento de Antioquia, mediante
el seguimiento de los procesos del area de citologia

e Se realizo la elaboracion de los informes de la Evaluacion Externa Indirecta
de Placas de Citologia Cérvico-Uterina

e Se realiz6 la verificacion en el sistema SAFIX de los informes
correspondientes a la Evaluacién Externa Indirecta de Placas de Citologia
Cérvico-Uterina

e Se realizé6 la verificacion de los documentos requeridos a los laboratorios de
la red, incluyendo historias clinicas y resultados de cada paciente

e Se realizd la planificacion de asesorias y asistencias técnicas dirigidas a los
laboratorios de citologia cérvico-uterina de la red

e Se realizé la actualizacion de documentos de calidad del area de citologia

e Se realizdé la definicion del cronograma y envio de informacién a los
laboratorios de citologia cérvico-uterina de la red

e Se realiz6 la transcripcion e ingreso de reportes y resultados al sistema de
informacion SAFIX

e Se realiz6 la aplicaciéon de estandares de calidad a la red de laboratorios de
citohistopatologia del Departamento de Antioquia
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e Se realizaron controles de calidad indirectos a la red de laboratorios de
citohistopatologia del Departamento de Antioquia

e Se participé en reuniones del area de citologia para proyectar nuevas
actividades con la comunidad asistencial

e Se realizd 1 reunidon de socializacidon del programa con la Asociacion
Antioquefia de Ginecologia (ASAGIO) y Metrosalud, orientada a la
coordinacion de asesorias técnicas programadas para octubre

e Se elaboré el respectivo informe para cada laboratorio y persona evaluada,
como parte del proceso de control de calidad de citologia cérvico-uterina

Ver informe detallado en el siguiente enlace:
https://drive.google.com/drive/folders/1rM2qyUQ1fDRhzgA10sSdxICrzLOpGjMZ?usp=drive link

Actividad Namero 21: Realizar el procesamiento de las muestras del area de
fisicoquimico alos alimentos, y alas muestras del ambiente del Departamento
de Antioquia, con base en los analisis implementados en el Laboratorio
Departamental, con el objetivo de ejercer control sobre los riesgos que
puedan afectar la salud de la comunidad.

e Se realizaron ensayos fisicoquimicos diarios a muestras de alimentos y
aguas, con registro de los resultados en las hojas de datos primarios
correspondientes a cada matriz

e Se realizé el aseguramiento de la confiabilidad de los resultados mediante
controles de calidad, incluyendo curvas de calibracion, blancos, estandares
de control, muestras por duplicado y muestras fortificadas, ademas de la
verificacion de los equipos antes de su puesta en marcha

e Se realiz6 la entrega diaria de los resultados de los andlisis de agua y
alimentos al lider del area, incluyendo el aseguramiento de la calidad de los
métodos empleados y el cumplimiento de la oportunidad establecida

e Se realiz6 1 interlaboratorio de acidez en leche durante septiembre, como
parte de los programas de evaluacion del desempefio y ensayo de aptitud

e Se realizd el registro de cartas de control y datos primarios para el
aseguramiento de la calidad, mediante cartas de control R de duplicados,
cartas de control X de estandares y cartas de control X fortificadas

e Se elaboraron y registraron los informes de resultados de las muestras
procesadas mediante el sistema SAFIX, correspondientes a analisis de agua
y alimentos

e Se realiz6 el ingreso semanal de la informacion del muestreo de alimentos y
de los resultados de los analisis realizados a los alimentos en la base de
datos del INVIMA Epiinfo

e Se realizd la preparacién de soluciones intermedias y reactivos, con el
correspondiente registro de preparacion de reactivos

e Se realizd la recepcion diaria de muestras de alimentos y ambiente,
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acompafada de las respectivas actas de muestreo para aguas y alimentos

e Se realiz6 la verificacion de equipos, incluyendo espectrofotometro, DMA 80,
pH-metro, balanza analitica y turbidimetro, mediante los formatos de control
y verificacion correspondientes

e Se realizo el registro de resultados de alimentos rechazados por calidad ante
el INVIMA, mediante el formato de notificacion de resultados de laboratorio
rechazados

e Serealizo la elaboracién de etiquetas para recipientes secundarios, reactivos
y soluciones

e Se realizo la notificacion de resultados no conformes de agua al acueducto,
técnico del municipio y factores de riesgo, mediante comunicaciones
enviadas desde el area

e Se realizé el registro de consumos de reactivos en el KARDEX de insumos y
reactivos FQ, verificando existencias y fechas de vencimiento

e Se apoyo la recepcion y gestion de insumos del area, incluyendo la descarga
de certificados de calidad de los reactivos

e Se realizd la elaboracion de guias para el manejo de equipos del area de
fisicoquimico

e En el procesamiento de las muestras se desarrollaron las etapas de
recepcion, acondicionamiento y preparacion de muestras, preparacion de
insumos y reactivos, realizacion de analisis, controles de calidad vy
generacion de informes de resultados para las matrices de aguas de
consumo humano y alimentos

Ver informe detallado en el siguiente enlace:
https://drive.google.com/drive/folders/IUOmMXK MiS72c50CKfpkJGdK4A8b-zflr?usp=drive link

Actividad Numero 22: Administrar los procesos para el desarrollo del
sistema de informacion de la Secretaria de Salud e Inclusién Social.

e Se continu6é con la planeacién del documento maestro de compilacion y
manejo de residuos del Laboratorio Departamental de Salud Publica, como
parte del seguimiento a la informacion generada en el laboratorio.

e Se inici6 la restauracion y reajuste de las bases de datos del area de
citopatologia para los tableros de Power Bl, con el propdsito de fortalecer la
clasificacion, actualizacién y manejo de la informacion generada por el area.

e Se realizaron 4 envios de las bases de datos de vigilancia epidemiolégica a
los referentes de vigilancia pertinentes, correspondientes a la notificacion
semanal de los eventos de interés en salud publica.

¢ No se realizaron labores de apoyo en asesoria y/o asistencias técnicas para
fortalecer la inspeccion y vigilancia de la red de laboratorios ni soporte en la
implementacion de RELAB durante el periodo.

e Se continud con la expansion del manual de residuos del LDSP, como aporte
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al manual de residuos y al fortalecimiento de la gestion de la informacion
relacionada con estos procesos.

e Serealizd 1 reporte mensual de residuos, mediante la consolidacion de toda
la informacion correspondiente a los meses de abril a septiembre, identificada
como RH1.

e Se realizaron 4 informes correspondientes a la notificacion epidemiolégica
semanal, relacionados con los eventos epidemiolégicos reportados al
sistema de vigilancia.

e No se registraron visitas de IVC durante el periodo. La relacion
correspondiente no presenta registros de componente, municipio/entidad ni
resultado de visita.

e Se participé en tareas como referente de Bioseguridad del laboratorio.

e Se particip6 en unidades de analisis, COVE departamentales y nacionales.

e Se participé en charlas sobre el proyecto de tuberculosis (TB) que se
encontraba en curso.

e Se realizé el manejo de la base de datos de residuos del laboratorio y de las
colillas de recoleccién de residuos del laboratorio.

e Se particip6 en la planeacion de charlas y asesorias para la toma de citologia.

Ver informe detallado en el siguiente enlace:
https://drive.google.com/file/d/1RJ0b330ekVORIfLrdNKxySJWwOQjkkIWg/view?usp=drive link

Actividad Numero 23: Analizar informacién asociada a la vigilancia
epidemioldgica que permita caracterizar el estado de salud de la poblacién
del territorio antioquefo, sus factores de riesgo y la carga de enfermedad.
e Se elaboraron 2 propuestas técnicas con enfoque epidemiolégico para
apoyar la vigilancia epidemioldgica, sanitaria y ambiental. Se realiz6 la
propuesta para la generacion del Boletin de Vigilancia Epidemiologica del
Laboratorio Departamental, con revision del formato enviado desde el &rea
del Observatorio y concertacion de informacién con microbiologia para
generar un boletin sobre toxiferina y brote persistente, una vez se depuren
las bases de datos y se cuente con el aval del Observatorio
e Se realizd la consolidacion de los informes de las muestras procesadas
para malaria en la red de laboratorios, microscopistas y estrategia ColVol.
Se evidencié que 17 municipios realizaron el envio de la informacion
completa y en el formato definido de acuerdo con los lineamientos del INS.
Como resultado, se recomendé al area de Parasitologia realizar un oficio
conjunto para solicitar la informacion faltante y gestionar posibles
asistencias técnicas para el mes de octubre ACTIV 23 LAP
e Se realizé el andlisis, seguimiento y reporte de 17 eventos de interés en
salud publica, correspondientes a 8 casos probables de fallecimiento por
dengue, 6 casos probables de malaria y 3 casos probables de Chagas. Se
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verifico el envio de las muestras al LDSP y la concordancia de la
informacion con SIVIGILA ACTIV 23 LAP

Se realizd 1 gestion de organizacion y archivo documental, mediante la
revision del Drive y del correo oficial relacionados con la gestion de
informacion del &rea de Epidemiologia. Se cuenta con una carpeta en el
computador asignado para el archivo de Epidemiologia 2026 ACTIV 23
LAP

Se particip6é en actividades relacionadas con investigaciones cientificas
desarrolladas en el LDSP, incluyendo la presentacion y gestion de
posteres para el Encuentro Nacional de Investigacion en Enfermedades
Infecciosas de la ACIN, realizado en Barranquilla. Se reporto la aprobacion
de 2 poésteres y la aprobacion de 1 poster sobre meningitis por
meningococo para el encuentro nacional de enfermedades infecciosas de
la ACIN

Se participo en el curso de redaccion cientifica dictado por ACIN los dias
5, 6 y 7 de septiembre de 2026

Se apoyo el proceso relacionado con la publicacion de los resultados de
resistencia de N. gonorrhoeae en la pagina del Observatorio de Salud de
la Secretaria de Salud de Antioquia

Se apoyo la revision de la propuesta de investigacion en la busqueda
comunitaria de tuberculosis, mediante el envio del protocolo al
Observatorio de Salud

Se realizé 1 reunion de seguimiento con el area de micobacterias
relacionada con los productos generados en la investigacion sobre el
rendimiento de las pruebas diagndsticas para tuberculosis

Se particip6 en el simposio departamental de investigacion realizado por
la Secretaria de Salud

Se participd en la consolidacién de la informacion de serotipos de
meningitis bacteriana

Se presentd ante el Comité de Investigacion de la Secretaria de Salud de
Antioquia un proyecto de investigacion sobre resistencia de M.
tuberculosis, en articulacion con el &rea de microbiologia de la CIB, el cual
recibio evaluacion y aval ACTIV 23 LAP

Se participé en 2 salas de analisis de riesgo relacionadas con
Leishmaniasis en los municipios de Jardin y Remedios, y en una sala de
riesgo por IRA en comunidad indigena de Necocli ACTIV 23 LAP

Se participé en 5 unidades de analisis. Dentro de estas se analizaron 8
casos de malaria complicada sin muestra enviada al LDSP, 1 caso de
mortalidad por sifilis congénita y 1 caso de leptospirosis, con los
respectivos envios y analisis de informacion ACTIV 23 LAP

Se participé en 1 COVE departamental, correspondiente al mes de
septiembre de 2026, desarrollado de manera virtual, con tematica
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relacionada con zoonosis ACTIV 23 LAP

e Se realizd 1 actualizacion de informacion epidemioldgica para el Comité
Interno del Laboratorio, mediante la actualizacion de la herramienta en
Power Bl para generar los informes epidemioldgicos de las muestras
procesadas en el LDSP como apoyo al diagnostico hasta el 30 de
septiembre, asi como del componente de control de calidad realizado por
el LDSP

e Se actualizé la informacién correspondiente al area de citologia del
segundo semestre de 2025 y se socializdé con el equipo del area y los
indicadores generados ACTIV 23 LAP

e Se realizaron 2 analisis epidemiologicos, mediante la consolidacion de
informacion de eventos de Leishmaniasis y enfermedad de Chagas, junto
con los casos con diagndstico por el laboratorio, con el propoésito de
generar alertas para fortalecer la adecuada toma de muestras en toda la
red de laboratorios y el envio de las muestras al LDSP en los casos
pertinentes ACTIV 23 LAP

e Se realizaron 4 cruces de bases de datos de SIVIGILA, RIPS y SISLAB,
segun correspondia para el seguimiento de los eventos de interés en salud
publica por parte del laboratorio. Se efectuaron ejercicios de concordancia
para Chagas, Leishmaniasis, Toxiferina y concordancia de IASS Whonety
SIVIGILA, con generacion de bases de datos para la retroalimentacion de
la concordancia por cada evento ACTIV 23 LAP

e Se logro la articulacién con la Asociacion Antioguefia de Ginecologia para
fortalecer la adecuada toma de muestras en citologia

e Se realiz6 apoyo para la articulacién con Metrosalud para el fortalecimiento
técnico en la toma de muestras para citologia cervicouterina ACTIV 23 LAP

e Se generd una infografia sobre resistencia en N. gonorrhoeae para la
pagina del Observatorio de Salud de Antioquia, contribuyendo al
posicionamiento del LDSP

Ver informe detallado en el siguiente enlace:
https://drive.google.com/drive/folders/1h1ogPhUMWCcGI9HbESNrXBsbGj4OLW4Lop?usp=drive link

Actividad Numero 24: Apoyar el area de calidad en el Laboratorio
Departamental de Salud Publica.

e Se realizd la induccidbn al proceso y al puesto de trabajo, con
reconocimiento de las funciones, procesos, areas y lineamientos
relacionados con el Laboratorio Departamental de Salud Publica.

« Se participd en reuniones técnicas programadas y a demanda, orientadas
al reconocimiento, analisis y seguimiento de los temas y procesos
desarrollados en el area.

e Se realizo la revision y estudio de manuales, procedimientos, guias y

o
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documentacion técnica relacionada con los procesos del Laboratorio
Departamental de Salud Publica.

e« Se apoyo la revision, organizacion y consolidacion de la informacion
registrada en los libros de la Red de Tuberculosis del Laboratorio
Departamental de Salud Publica, previa verificacion por parte del referente.

« Se brind6 apoyo a los requerimientos del area relacionados con la gestién
de calidad del Laboratorio Departamental, de acuerdo con los
lineamientos, procedimientos y documentacion técnica revisada durante el
periodo.

Ver informe detallado en el siguiente enlace:
https://drive.google.com/drive/folders/IWzGUg4BTAO0C350sANaov_hQsplWitGTwx?usp=drive link
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5.3 Dependencia: Subsecretaria de Salud Publica

5.3.1 Proyecto: Fortalecimiento de la Vigilancia en Salud Publica en
Antioquia

Actividad Numero 25: Vigilancia epidemioldgica del departamento por evento.
a. Enfermedades transmisibles (VIH, Sifilis y Hepatitis B):

« Se realizaron 2 AOAT relacionadas con vigilancia epidemiologica desde la
competencia profesional: 1 asistencia técnica sobre gestion de la vigilancia
de sifilis en Medellin con el equipo Nacer y 1 asesoria a todo Antioquia sobre
vigilancia de VIH. Adicionalmente, se adelantd una actividad de depuracion
de bases de datos de VIH y Hepatitis B y C en Medellin.

e Se realizo vigilancia epidemioldgica a 4 eventos de interés en salud publica:
sifilis congénita, sifilis gestacional, VIH y hepatitis B y C, mediante la
depuracion de las bases de datos con corte al periodo 9 de 2026 y la gestion
de ajustes con las ETR y DLS.

e Se realizo la actualizacién de los tableros Power Bl de VIH, sifilis congénita,
sifilis gestacional y hepatitis B, asi como del tablero general de eventos
priorizados.

e Se actualizaron los indicadores de VIH para Julio Fabra y se realizo la
depuracion de las bases de datos para la actualizacién de los tableros de los
eventos.

e Se particip6 en 1 COVE departamental sobre zoonosis.

o Se realizaron 2 unidades de andlisis, correspondientes a:

v' TMI de VIH de Mutata
v Mortalidad perinatal por sifilis congénita de Nechi

e Se adelantd la recoleccion de informacion para 2 unidades de andlisis
adicionales correspondientes a TMI de VIH de Turbo y Medellin.

o Se elaboraron 3 tableros de problemas, relacionados con casos de Nechiy
Mutata. Se socializo6 el tablero de problemas de Nechi por correo electrénico
y el tablero de problemas de VIH mediante asesoria virtual.

e Se realizaron 4 reuniones de seguimiento de alertas y 3 reuniones de equipo,
para un total de 7 reuniones, con participacion en los espacios de
seguimiento correspondientes.

e Se realizd 1 seguimiento a los indicadores de protocolo de los eventos de
infecciones de transmision sexual (ITS), mediante la actualizacién de los
tableros de control y la gestion de ajustes con municipios y ETR.

e Se participé en 3 reuniones intersectoriales y mesas técnicas, incluyendo 2
sesiones del PARE de Mortalidad Materna y la organizacién y planeacion de
un SAR departamental por aumento de casos de TMI de VIH.

e Se realizé acompafiamiento a municipios en la gestién de vigilancia en salud
publica para eventos de interés.
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Se realiz6 articulacion con el Programa de Salud Sexual y Maternidad Segura
para el envio de informacion, presentacion en el PARE y participacion en
mesas intersectoriales.

Se patrticipdé en COVEs nacionales de manera semanal.

Se brindé acompafiamiento técnico y apoyo administrativo a la gestion de las
practicantes de excelencia GESIS del equipo.

Se particip6 en reuniones de trabajo para el analisis cualitativo del evento de
mortalidad materna requerido por el INS, en articulacibn con las
epidemidlogas del componente de salud sexual y reproductiva y maternidad
Se particip6 en reuniones para la creacion de depuradores de eventos de ITS
Se realiz6 una nota de medios en Uniremington el 30 de septiembre,
relacionada con las acciones desarrolladas desde el programa de Salud
Sexual y la disminucion del embarazo adolescente en 2026.

Se culminé el curso de gestidn del riesgo como parte de las actividades de
fortalecimiento de capacidades.

b. Infecciones Asociadas a la Atencion en Salud - IAAS:

Se elaboré 1 informe mensual de actividades correspondiente al periodo
comprendido entre el 1 y el 30 de septiembre de 2026

Se realizaron 4 AOAT, de las cuales 3 correspondieron al fortalecimiento de
la vigilancia de los eventos Consumo de Antibiéticos y Brotes de IAAS y 1 al
seguimiento y verificacion de acciones por notificacion de brotes de IAAS
Yolombo6 — ESE Hospital San Rafael: vigilancia de consumo de antibiéticos,
desarrollada de manera virtual por notificacion de brote de IAAS

Itaglii — Hospital San Rafael: asistencia técnica presencial en vigilancia de
los eventos del grupo de las IAAS

Bello — Secretaria de Salud Municipal: asistencia técnica presencial sobre
protocolos de consumo de antibidticos y brotes de IAAS

Itaglii — IPS Fundacion Integral de Servicios Médicos: asistencia técnica
presencial en vigilancia de los eventos del grupo de las IAAS

Se gestionaron 10 brotes de IAAS, correspondientes a 4 brotes nuevos
ingresados y 6 brotes abiertos que continuaron en gestién

Se realiz6 seguimiento al evento Consumo de Antibiéticos, mediante el envio
de retroalimentacién a los municipios y ETR, con corte al mes de agosto,
para la gestion de ajustes

Se actualizaron 2 tableros de CAB, correspondientes a notificacion e
indicadores con corte a agosto

Se realizaron 2 analisis del evento Brotes de IAAS, incluyendo la
actualizacion de canales endémicos y comportamientos inusuales por la
alerta departamental de Klebsiella pneumoniae coproductora KPC+NDM y
resistencia a carbapenémicos para los meses de julio y agosto

Se avanzo en la implementacion de una nueva plantilla de infografia del
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evento CAB para publicacion

Se realiz6 la organizacién y presentacion de 1 COVE subregional de
Occidente, realizado el 10 de septiembre de 2026 en Sopetran

Se particip6 en 4 reuniones de seguimiento a alertas, realizadas los dias 4,
11, 18 y 25 de septiembre

Se participd en 2 reuniones de equipo EGREISP, realizadas los dias 4y 11
de septiembre, y se elabor6 y entregd 1 acta de reunion EGREISP
correspondiente al 4 de septiembre

Se realizo 1 gestoria en el Sistema de Alerta Temprana, desarrollada entre
el 11 y el 17 de septiembre, que incluyé actualizacién de alertas de eventos
de interés en salud publica en la matriz y sistema SAT, monitoreo diario de
medios, participacion en COVE nacional, SAR y reuniones convocadas por
el nivel nacional, envio de notificaciones inmediatas a los referentes
departamentales y preparacion y presentacion de la reunion de alertas

Se realiz6 1 aporte a la redaccion del Boletin Epidemiologico de Antioquia
BEA 8, especificamente en la seccidn correspondiente a brotes de IAAS

Se adelanto la adaptacion de informacién a la nueva plantilla de infografia
para publicacion, con corte al mes de agosto.

Se realizaron 7 monitoreos de medios durante la gestoria del 11 al 17 de
septiembre, con su respectivo envio

Se redactdé y socializ6 1 circular, correspondiente a la Circular
2026090000223, sobre el fortalecimiento de las acciones territoriales para la
respuesta a la alerta epidemiolégica por enterobacterales resistentes a
carbapenémicos

Se revisaron respuestas a solicitudes de conceptos técnicos realizadas al
LDSP y ACIN y se inici la redaccion del Plan Departamental de Contencién
de la Resistencia a Carbapenémicos

Se particip6é en el Encuentro de Vigilancia, realizado el 18 de septiembre y
organizado por la Secretaria de Salud de Medellin

Se particip6 en el Encuentro Subregional de Resistencia Antimicrobiana del
Magdalena Medio, realizado el 25 de septiembre

Se particip6é en 1 reunion virtual de IAAS-RAM, convocada por el Ministerio
de Salud y Proteccion Social, realizada el 30 de septiembre

Se realiz6 la socializacién de los indicadores municipales y la gestiéon de
calidad del dato del evento Consumo de Antibidticos, mediante el envio de
retroalimentacion con corte al mes de agosto

Se dio continuidad a la construccion del tablero Power Bl del evento
Resistencia Bacteriana, en articulacion con el GESIS del equipo

Se realiz6 la redaccion del segmento de brotes de IAAS para el BEA 8
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Actividad 25. Vigilancia epidemioldgica del departamento por evento —
Inmunoprevenibles (Tosferina, Meningitis, Varicela, Parotiditis y Eventos
Adversos Posteriores a la Vacunacion - EAPV):

Se realizaron 4 AOAT de vigilancia epidemioldgica, correspondientes a:

v' Secretaria de Salud de Caldas: vigilancia de eventos inmunoprevenibles,
con énfasis en tos ferina

v' Todo Antioquia: asesoria virtual sobre varicela

v' Turbo: asesoria virtual sobre tos ferina, realizada el 25 de septiembre

v Turbo: asesoria virtual sobre tos ferina, realizada el 29 de septiembre

Se realizo6 vigilancia epidemioldgica de 5 eventos de interés en salud publica:

tos ferina, meningitis bacteriana y enfermedad meningocdcica, parotiditis,

varicela y eventos adversos posteriores a la vacunacion (EAPV), mediante la

gestion de sus respectivas bases de datos.

Se realizaron envios de informacién y avances sobre tos ferina para la OIM,

acciones desarrolladas en comunidades indigenas, cruce RUAF-SIVIGILA,

SITREP de brote de tos ferina y varicela, con el correspondiente cargue de

informes y bases de datos.

Se realizaron 2 unidades de andlisis relacionadas con 3 fallecidos por

meningitis bacteriana procedentes de Medellin, con la respectiva

documentacion de las unidades de analisis.

Se particip6 en 5 reuniones de seguimiento de alertas y equipo de Gestion

del Riesgo de la Secretaria de Salud e Inclusion Social, realizadas los dias

2,9, 16, 23 y 30 de septiembre de 2026.

Se participé en la documentacion del BEA 9, incluyendo el componente

relacionado con brotes de eventos inmunoprevenibles y la consolidacion

correspondiente.

Se realizaron 3 andlisis de tos ferina para el Consejo de Gobierno semanal,

los cuales fueron enviados como parte del seguimiento de los indicadores.

Se participé en 3 Salas de Analisis del Riesgo posteriores a la identificacion

de un brote de tos ferina en comunidad indigena de Necocli/Turbo

Se particip6é en el Encuentro Departamental de Vacunacion, realizado los

dias 15 y 16 de septiembre.

Se realiz la gestion de eventos adversos posteriores a la vacunacion, en

articulacion con el equipo de farmacovigilancia departamental

Se elaboraron oficios dirigidos a municipios que incumplieron la normativa de

vigilancia en salud publica de eventos inmunoprevenibles.

Se realizo la convocatoria oportuna de unidades de analisis y la coordinacion

de acciones ante los brotes de tos ferina en la comunidad indigena de

Necocli/Turbo.

Se realizé articulacién con los equipos de trabajo de la Secretaria de Salud

e Inclusion Social para fortalecer los resultados e impacto de las acciones de

vigilancia epidemioldgica

e
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c. Enfermedades Transmitidas por Vectores — ETV:

Se realiz6 1 AOAT en el municipio de Concordia, con seguimiento
epidemioldgico y acompafiamiento para el fortalecimiento de la vigilancia
de Dengue y Malaria

Se participd en 3 reuniones del equipo EGREIS, correspondientes a los
espacios semanales de gestidn del riesgo para eventos de interés en salud
publica

Se elaboraron 2 informes, correspondientes al informe de gestion del
programa de ETV con el Ministerio y a la actualizacion de los indicadores
de incidencia de Dengue y Malaria por municipio, con corte a septiembre
de 2026 y desagregacion por grupo de juventud

Se realizaron 11 unidades de andlisis relacionadas con mortalidad por
Dengue y Malaria y Malaria complicada, correspondientes a casos de
Caucasia, Medellin, Segovia, Yolombo y Mutata

Se realiz6 seguimiento diario a las alertas tempranas relacionadas con
brotes de Dengue y Malaria

Se realizé el envio de bases de datos de casos inmediatos y correos para
solicitud de IEC e historias clinicas de casos probables de mortalidad por
Dengue y Malaria

Se proyectaron 4 presentaciones sobre el comportamiento epidemiologico
y los lineamientos para la intensificacion de la vigilancia de Dengue y
Malaria

Se realizé 1 infografia con seguimiento a la notificacion diaria de casos de
Dengue, Malaria, Zika y Chikungunya, incluyendo el tablero de problemas
Se realizaron 2 actualizaciones de la matriz de indicadores, con
seguimiento a la incidencia de Dengue y Malaria, actualizada a septiembre
de 2026

Se realiz6 la depuracion diaria de las bases de datos de Dengue y Malaria,
para la solicitud de ajustes y seguimiento de casos probables, con
consolidacion de las bases de datos depuradas

Se realizé 1 reunion con el director de Factores de Riesgo para socializar
la situacion epidemiol6gica de Dengue y Malaria

Se realizaron reuniones de trabajo con el equipo funcional de ETV para
programar actividades de control entomologico y con el equipo de terreno
de manejo integral de vectores, para socializar los municipios priorizados

Se realizé 1 reunidn con el INS para el seguimiento a las unidades de
analisis de mortalidad por Dengue, Malaria y Malaria complicada

Se realiz6 1 SAR de alerta en Necocli y Turbo, relacionado con brote de
tosferina y Malaria

Se fortalecieron las acciones de prevencion y control del Dengue,
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mediante la socializacion e implementacion de la matriz con las
Direcciones Locales de Salud

e Serealizé gestion y respuesta oportuna a las alertas y brotes presentados
durante el periodo, asi como a los requerimientos de las diferentes areas
de la Secretaria de Salud Departamental

Ver informe detallado en el siguiente enlace:
https://drive.google.com/drive/folders/1sD8KOmeMTrPpxgMei3-Cz5-wlhyxe5hf?usp=drive link

Actividad Numero 26: Vigilancia epidemiolégica del departamento por
evento.
a. Intoxicaciones, Intentos de suicido y Mpox:

e Se realizaron 2 AOAT en Tamesis y Marinilla, relacionadas con intento de
suicidio, unidades de analisis e intoxicaciones agudas por sustancias
quimicas

e Se participé en 1 COVE departamental de Zoonosis y 1 COVE municipal en
Marinilla

e Se realizé 1 unidad de analisis de intento de suicidio y se remitieron los
respectivos soportes al INS

e Se elaboro y remitid 1 tablero de analisis con los soportes de la unidad de
andlisis

e Se participd en 3 reuniones del equipo EGREISP y en 4 reuniones
semanales de seguimiento de alertas

e Serealizd 1 gestion y consolidado de alertas y brotes de intoxicaciones
agudas por sustancias quimicas, con organizacion de la informacién
acumulada

e Se elabor6 1 componente de brotes para el BEA 9 y 1 infografia sobre el
evento intento de suicidio

e Se realizaron 4 boletines diarios de monitoreo de medios

e Se realizaron 3 productos de indicadores, relacionados con indicadores de
protocolo e indice de riesgo

e Se realizaron 8 actualizaciones y depuraciones de bases de datos, con
seguimiento semanal por evento

e Se realizaron 2 gestiones de solicitud de ajustes de eventos a cargo

e Se participo en 2 reuniones intersectoriales y mesas técnicas,
correspondientes al Comité Departamental de Prevencion de Drogas y a la
planeacion del aplicativo de conducta suicida

e Se elaboro y envié 1 informe mensual del evento intento de suicidio al
Programa de Salud Mental

e Se reviso la ruta de conducta suicida para la generacion de un aplicativo con
el area de sistemas, en concordancia con el Codigo Dorado
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Se realizé 1 capacitacion al personal del Programa de Salud Mental sobre
intento de suicidio y su relacion con las intoxicaciones agudas por
sustancias quimicas

Se realiz6 1 reunion con toxicologos del departamento para la planeacion de
una investigacion sobre intoxicacion por TUSI

Se patrticipd en 1 induccién en vigilancia epidemioldgica en Medellin

Se realiz6 1 reunion con el Programa de Salud Mental y CES para definir la
participacion en actividades de investigacion

Se realiz6 1 reunion con Valor Mas y validaciones de los procesos de
depuracion de los eventos 356 y 365

Se realiz6 el ajuste de 1 articulo sobre Mpox para presentacion al INS

Se realiz6 el cargue semanal de las bases de datos de intento de suicidio e
intoxicaciones agudas por sustancias psicoactivas y no psicoactivas

Se patrticipd en los COVE nacionales cada semana

Se realiz6 el SAR de TUSI, cerrado el 1 de septiembre

Se realiz6 la gestoria correspondiente, finalizada el 4 de septiembre

b. Defectos congénitos y Mortalidad perinatal y neonatal tardia:
Se realizaron 3 AOAT de vigilancia epidemiologica en los municipios de
San Juan de Urab4, Arboletes y Apartadd, relacionadas con el evento 560
— Mortalidad Perinatal y Neonatal Tardia; en Apartad6 también se abordé
el evento de Defectos congénitos
Se realiz6 la gestion de 2 eventos de interés en salud publica,
correspondientes a casos de Mortalidad Perinatal y Neonatal Tardia y
Defectos congénitos, mediante llamadas, correos y mensajes de WhatsApp
Se continué con el andlisis cualitativo de la Mortalidad Materna en el
departamento de Antioquia
Se reportaron 3 unidades de andlisis en el modulo SIVIGILA 4.0, con sus
respectivas actas
Se particip6 en el diligenciamiento de 3 tableros de problemas de unidades
de andlisis de los municipios de Medellin, Necocli, Caldas y Rionegro, y se
compartieron con los diferentes actores y con el programa de Maternidad
Segura
Se participé en 3 reuniones de seguimiento a las alertas tempranas y
reuniones de equipo realizadas durante el periodo
Se realizé seguimiento a 2 indicadores, dando respuesta al informe de
indicadores del segundo trimestre del evento 560 y reportando los
indicadores de julio de Fragua
Se particip6 en 6 reuniones intersectoriales y mesas técnicas, incluyendo
la participacion en el PAREMM Nacional los dias 9 y 23 de septiembre de
2026, el Comité de Infancia, donde se presentd el comportamiento
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epidemioldgico del evento 560, y las Salas de Analisis del Riesgo (SAR) de
Tosferina e ITS por casos de TMI

Se participd en el PAREMM Nacional, con presentacion y analisis del
comportamiento epidemioldgico del evento de Mortalidad Perinatal y
Neonatal Tardia en el departamento

Se realizaron convocatorias a unidades de analisis y recoleccion de
informacion para los eventos asignados

Se realiz6 la depuracion semanal de las bases de datos de los eventos 215
y 560

Serealizé la entrega de bases de datos del evento priorizado para el tablero
de datos

Se avanzé en el tablero de datos de Defectos congénitos

Se participdé en una reunién con el equipo de Valor Max para realizar el
depurador

Se realizaron cruces RAUF-SIVIGILA y se solicitd el ingreso de los casos
no notificados

Se gestionaron correos y solicitudes del Referente Nacional

Se present6 informacion sobre los indicadores y comportamiento de los
eventos de Mortalidad Perinatal y Neonatal Tardia en el Comité de Primera
Infancia

Se avanzo en el ajuste de causas basicas mal definidas del evento 560 y
en el reporte de los casos probables del evento 215 identificados a través
del repositorio

IAAS:
Se realizaron 3 AOAT de vigilancia epidemioldgica en:

v’ ltaglii — ESE Hospital San Rafael: revisién de los procesos de
vigilancia de Infecciones Asociadas a Dispositivos (IAD), Infeccién
Asociada a Procedimientos Médico Quirtrgicos (IAPMQ),
cumplimiento de la notificacion y depuracion de bases de datos

v' Bello — Secretaria de Salud de Bello: revisién de los procesos de
vigilancia de IAD, IAPMQ, cumplimiento de la notificacion y
depuracion de bases de datos

v' Puerto Berrio — IPS FISMEDIC: revisiébn de los procesos de
vigilancia de IAPMQ, cumplimiento de la notificacion y depuracion
de bases de datos

Se patrticip6é en 1 COVE Nacional, realizado el 29 de septiembre, en el cual
se abordé el tema de vigilancia integrada de la rabia

Se participé en 3 reuniones EGREISP de seguimiento, realizadas los dias
4,11y 18 de septiembre

Se particip6 en 1 COVE Subregional de Occidente sobre IAAS,
fortaleciendo la articulacion territorial para la vigilancia de estos eventos

e
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Se avanzo en la elaboracion de 1 protocolo de Vigilancia Complementaria
de IAAS, correspondiente a la primera fase de estructuracion del
documento técnico

Se realizd6 1 gestoria durante la semana comprendida entre el 25 de
septiembre y el 2 de octubre, con acciones de respuesta inmediata a
situaciones de vigilancia, incluyendo participacién en Sala de Analisis del
Riesgo Nacional por seguimiento a casos de Mpox y brote de tosferina,
reunibn de socializacion de alertas, seguimiento a notificaciones
inmediatas, monitoreo de medios y reporte de casos 2026 a Estadisticas
Vitales para cruce con RUAF

Se gestiond la depuracion de las bases de datos de los eventos 357, 359,
352 y 362, con corte a la semana epidemiologica 30

Se generd 1 solicitud de ajuste al municipio de Puerto Berrio, relacionada
con el evento 362 IAPMQ, por falta de cargue de las colectivas mensuales
Se generaron 7 boletines de monitoreo de medios, con actualizacién de la
informacion en el SAT para su respectivo envio

Se participd en 1 reunion de articulacion entre vigilancia epidemiolégica y
los programas de IAAS/RAM, desarrollada en el encuentro Subregional de
Occidente

Se elabor6 1 informe para el ASIS a profundidad sobre Resistencia
Antimicrobiana (RAM) en el departamento de Antioquia para el afio 2026
Se fortaleci6 el proceso de vigilancia epidemioldgica de IAAS mediante la
revision de la notificacién, depuracion de bases de datos y gestidén de los
eventos IAD e IAPMQ

Se identificaron oportunidades de mejora en la notificacion del evento 362
(IAPMQ) y se gestiond el ajuste correspondiente con la IPS FISMEDIC de
Puerto Berrio

Se particip6 en actividades de seguimiento y respuesta frente a alertas y
situaciones de interés en salud publica, mediante gestoria, seguimiento de
notificaciones inmediatas, monitoreo de medios y espacios de analisis del
riesgo

d. Infeccion Respiratoria Aguda (IRA) y COVID 19:
Se realizaron 3 AOAT en los municipios de Marinilla, Ebéjico y Maceo, con
enfoque en el Protocolo IRA y articulacién con los equipos de vigilancia
epidemioldgica y las ESE municipales.
Se realizé la programacion de 4 AOAT para Marinilla, Ebéjico, Maceo y
Heliconia; la visita de Heliconia fue reprogramada para el 1 de octubre de
2026
Se cargaron las AOAT realizadas en el aplicativo correspondiente y se
gestiono la documentacion de las asistencias técnicas de Marinilla, Maceo
y Ebéjico
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e Se participo en 3 reuniones del equipo EGREISP programadas durante el
periodo, con elaboracion y entrega del acta correspondiente

e Se realizd la gestion de casos reportados como superinmediata,
identificando brotes de IRAG en Rionegro y de IRA en Sabanetay La Ceja,
con seguimiento y gestion de los soportes correspondientes

e Se realizé analisis del comportamiento del evento en comunidades y
municipios de alto riesgo, incluyendo poblacién indigena y municipios del
Suroeste

e Se lider6 1 Sala de Andlisis del Riesgo (SAR) por brote de IRA en
comunidad indigena de Necocli

e Se elabor6 y publico 1 Boletin Epidemioldgico de Antioquia (BEA 3) en la
pagina de la Secretaria de Salud e Inclusion Social

e Se elabor6 y publico 1 infografia correspondiente al periodo
epidemioldgico IX, relacionada con los eventos de interés en salud publica
priorizados

o Se realiz6 la medicion semanal de los indicadores, posterior a la
depuracion de las bases de datos

o Se realiz6 la depuracion de las bases de datos de los eventos 348, 995,
345y 346, con corte a la semana epidemiologica 38

e Se realizaron 2 gestiones con los municipios para ajustes a las bases de
datos, relacionadas con el proyecto de unidades centinela, ajustes de la
ficha 345 y notificacion de casos de COVID-19 captados mediante la
vigilancia centinela en ficha 346

o Se participé en 1 reunion de articulacion con los programas de Infancia,
Desnutricion y Transmisibles, realizada el 22 de septiembre de 2026

« Se particip6 en 1 proceso de respuesta a un requerimiento relacionado con
el comportamiento de COVID-19 en Apartadé y Uraba

e Se gener6 1 informe de gestion con corte a septiembre, cargado en el
SharePoint de EGREISP

« Se realiz6 seguimiento y gestion de las alertas epidemiolégicas de IRA e
IRAG, incluyendo la identificacion, analisis y respuesta ante brotes y
situaciones de riesgo

e Se particip6é en la socializacion de la actualizacién del protocolo 591, a
cargo del INS

e Se apoyo la revision y ajuste del plan de accion frente a casos de IRAGI
en el municipio de Guarne, iniciativa de la ETR de la subregion de Oriente

e Se realiz6 la gestion y seguimiento de las unidades de analisis
correspondientes al evento IRAGI, incluyendo la carga de informacion en
la plataforma UACE y en el SharePoint de vigilancia epidemiol6gica

Ver informe detallado en el siguiente enlace:
https://drive.google.com/drive/folders/1AjPqiQYCIHYSASwb64FIhhvgoO Xbbvy?usp=drive link
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Actividad Numero 27: Vigilancia epidemiol6gica del departamento por
evento - IV EAPB, Recertificacién, alertas ambientales:

e Se realizaron 4 reuniones de seguimiento de alertas y de equipo,
correspondientes a las reuniones de alertas y EGREISP de los dias 4, 11,
18 y 25 de septiembre. Se envio la presentacion de alertas ambientales
ATE y se realizo la presentacion correspondiente al 18 de septiembre

e Se realizaron 14 gestiones en el Sistema de Alerta Temprana, de las
cuales 4 correspondieron a sefales ingresadas, gestionadas vy
descartadas y 10 a seguimientos a medios, los cuales fueron verificados y
cargados al SAT

e Se elabor6 1 borrador de infografia para iniciar el trabajo con los GESIS
en la estructuracion del PB

« Se realizaron 3 boletines de monitoreo de medios, como resultado de la
gestoria realizada entre el 11 y el 18 de septiembre

o Se realizaron 11 reuniones intersectoriales y mesas técnicas, relacionadas
con Mesa Salud Antioquia, Nacional, OAT, Cambio Climatico, Comité
Territorial de Zoonosis-SAR, COVE Nacional, reunién con el Observatorio,
reunion con el INS, SAR Necocli y Webinar sobre Fendmeno del Nifio

o Se realizaron 2 visitas de inspeccion y vigilancia en el componente de
vigilancia epidemioldgica a ECOPETROL y Ferrocarril

e Se realizé la revision de los planes de mejoramiento de FOMAG vy
Universidad Nacional

e Se realizé la consolidacién, revision y envio de indicadores de Julio Fabra,
relacionados con indices de riesgo

e Se realizé la verificacion, aprobaciéon o devolucion de 18 AOAT de
profesionales asignados.

Ver informe detallado en el siguiente enlace:
https://drive.google.com/drive/folders/1oHgU9RtIkygav3u6mGcw3yImUNM3diMa-?usp=drive _link

Actividad Numero 28: Vigilancia epidemioldgica del departamento por evento

- Zoonosis:

e Se actualiz6 la programacién de AOAT a oferta para el afo 2026,

incorporando lo ofertado hasta el 30 de septiembre de 2026

Se realizaron 2 AOAT, correspondientes a:

v' Uramita: asistencia técnica presencial sobre vigilancia integrada de la rabia
en Todo Antioquia: asesoria virtual sobre el protocolo de vigilancia
epidemioldgica de las encefalitis equinas, con conexién de los municipios de
Antioquia

o Se realizo el cierre de compromisos de AOAT con el municipio de Girardota,
mediante la revisibn del estado de los compromisos y el cierre del
compromiso relacionado con el ajuste de casos pendientes
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Se realiz6 1 COVE departamental de zoonosis, correspondiente al mes de
septiembre, en el cual se abordaron temas relacionados con APTR,
leptospirosis y accidentes ofidicos

Se realiz6 1 informe sobre el comportamiento de las zoonosis, solicitado por
el programa de Enfermedades Transmitidas por Vectores, y se realizd su
envio al programa correspondiente

Se realizaron 3 cruces de bases de datos RUAF-SIVIGILA de casos de
leptospirosis

Se realizaron 2 unidades de analisis de leptospirosis, correspondientes a:

v Puerto Berrio: unidad de andlisis de paciente que cumplia definicion
de caso, pero no contaba con toma de muestras, por lo cual se
establecié como no concluyente

v" Medellin: se realiz6 la revision y aprobacion de la unidad de analisis y
se brind6 asesoria para el cargue en la plataforma

Se realizé 1 socializacién del tablero de problemas de zoonosis en el COVE
departamental

Se particip6é en 3 reuniones EGREISP, en las cuales se abordaron temas
relacionados con la programacion anual, gestibn documental vy
responsabilidades del equipo

Se participé en 4 reuniones de socializacion de alertas, en las cuales se
abordaron alertas nuevas, cierre de alertas y monitoreo de medios

Se realiz6 la gestién y actualizacion de la matriz SAT correspondiente al
componente de zoonosis

Se realiz6 seguimiento a una alerta de brote de rabia de origen silvestre en
el municipio de Ituango, notificada por el ICA

Se realiz6 la gestion de 1 brote de rabia de origen silvestre en el municipio
de Frontino, Antiogquia

Se presentaron 12 infografias de eventos de interés en salud publica,
correspondientes a APTR, accidente ofidico, accidente por otros animales
venenosos Yy leptospirosis

Se carg6 a la pagina de la Secretaria 1 infografia de APTR

Se realizaron 3 monitoreos de medios en el marco de la gestoria desarrollada
entre el 4y el 11 de septiembre

Se depuraron 12 bases de datos de eventos de interés en salud publica,
correspondientes a APTR, accidente ofidico, leptospirosis y accidente por
otros animales venenosos

Se actualizaron los tableros de APTR y leptospirosis

Se realizaron 3 solicitudes de ajustes a las bases de datos correspondientes
a eventos de APTR

Se realizo el Consejo Departamental de Zoonosis el 30 de septiembre, con
participacion del ICA, CORANTIOQUIA y CORNARE

Se realizd la gestoria del 4 al 11 de septiembre y se lidero la reunion de
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alertas de la semana del 11 de septiembre
e Se mejoro el indicador de APTR en comparaciéon con el trimestre Il de 2026

Ver informe detallado en el siguiente enlace:
https://drive.google.com/drive/folders/1IYUAIM4XoEQ zN3GCm3IF7vFEs9ZvOIEA?usp=drive link

Actividad Numero 29: Apoyar el desarrollo del proceso de Vigilancia Basada
en Comunidad en el Departamento de Antioquia.
o Se realizaron 5 AOAT, para un cumplimiento del 100%, en los municipios

de:

- Armenia: socializacion de lineamientos de Vigilancia Basada en
Comunidad

- Sabanalarga: socializacion de lineamientos de Vigilancia Basada en
Comunidad

- Amaga: socializacion de lineamientos de Vigilancia Basada en Comunidad

- La Pintada: seguimiento a la implementacion y entregables

- San Jeronimo: seguimiento a la implementacion y entregables

e Se realizaron 2 seguimientos de alertas a las sefales identificadas por la
comunidad, con elaboracién de presentaciones semanales de alertas
sobre las sefales ingresadas al modulo de Vigilancia Basada en
Comunidad

e Se realizd 1 encuentro comunitario en Zaragoza, orientado a la formacion
de agentes comunitarios, como parte de la priorizacion de situaciones de
interés en salud publica con participacion de la comunidad

e Se realiz6 1 asistencia y participacion en el COVE Departamental
correspondiente al mes de septiembre

e Seelabordyenvid 1 informe de seguimiento a la implementacion municipal
de la estrategia de Vigilancia Basada en Comunidad, mediante el Anexo 2

e Sediligencid 1 matriz de seguimiento por periodo epidemiol6gico al reporte
de situaciones de interés en salud publica, realizando seguimiento a las
sefales durante los periodos de gestoria

e Se participd en 5 reuniones, correspondientes a 3 reuniones de EGREISP,
participacion en unidades de analisis, SAR, reunién de alertas, plan de
choque en Murind6, grupo ELITE de maternidad y reunion de Vigilancia
Basada en Comunidad

e Se elaboré 1 acta correspondiente a las reuniones y espacios de

participacion desarrollados

Se realiz6 1 curso de Mision Médica el 7 de septiembre

Se participé en 1 COVE Nacional el 8 de septiembre

Se participé en 1 reunion con el INS el 9 de septiembre

Se participdé en 1 reunion del proyecto STRIDES el 10 de septiembre

Se realizaron 2 periodos de gestoria, correspondientes a las semanas del
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5 al 11 de septiembre y del 26 al 30 de septiembre

e Se realizé seguimiento permanente a las situaciones de interés en salud
publica reportadas mediante Vigilancia Basada en Comunidad, incluyendo
la elaboracion de presentaciones semanales de alertas y seguimiento de
las sefales durante los periodos de gestoria

e Se fortalecieron las capacidades comunitarias mediante el encuentro de
formaciéon de agentes comunitarios en Zaragoza, orientado a la
identificacion y reporte oportuno de situaciones de interés en salud publica

e Se apoyo el seguimiento departamental de la implementacion de la
estrategia de Vigilancia Basada en Comunidad, mediante la elaboracion y
envio del Anexo 2 y la actualizacion de la matriz de seguimiento de las
situaciones de interés en salud publica

e Se fortalecié la articulaciéon de la Vigilancia Basada en Comunidad con
otros procesos de vigilancia en salud publica

e Se participé en espacios de fortalecimiento y articulacion institucional,
incluyendo el curso de Misién Médica y la reunién del proyecto STRIDES

Ver informe detallado en el siguiente enlace:
https://drive.google.com/drive/folders/1ZNCRMo8ZXRvhVAfqHOL4zBecaNhDWU9v?usp=drive link

Actividad Numero 30: Seguimiento a los eventos de interés en salud
publica.

e Se realizaron 9 unidades de andlisis, en articulacion con los referentes de
los eventos 591 (3), 348 (1), 455 (1), 560 (1), 580 (1), 900 (1) y 465 (1)

e Se elaboraron 6 tableros de problemas, correspondientes a los eventos
591 (2), 580 (2) y 560 (1), en articulacion con los referentes de los eventos

e Se particip6 en 3 reuniones de seguimiento de alertas y de equipo
EGREIS, realizadas de manera presencial y virtual durante el mes de
septiembre

e Se realizé 1 asistencia presencial al COVE correspondiente al mes de
septiembre

e Serealizaron 3 actividades de elaboracion y actualizacién de documentos,
instructivos, formatos y planes, relacionadas con el reporte de nuevos
casos para unidades de analisis en el grupo informativo EGREIS y la
semaforizacién para la programacion de las unidades de analisis, con el
propésito de cumplir los indicadores de oportunidad

e Se realizaron 3 reuniones intersectoriales y mesas técnicas,
correspondientes a reuniones programadas para la induccion a las AOAT

e Se realiz6 el seguimiento oportuno de los eventos reportados mediante los
aplicativos UACE y SIVIGILA, permitiendo mantener actualizada la
captacion de los casos reportados

e Se realizé la programacion y seguimiento de las unidades de analisis,
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mediante la semaforizaciéon de los casos y la identificacion de nuevos
casos reportados para su respectiva gestion

e Se realizé la recoleccion de informacién de los eventos por municipio y se
fortalecieron las rutas de articulacion con municipios, EAPB y LDS,
especialmente para los eventos de mayor frecuencia

e Serealizo la elaboracion de historias clinicas pre-unidad de analisis y actas
de descarte de los eventos previamente revisados y reportados mediante
el aplicativo UACE

e Se realizo el cargue exitoso de las actas de las 9 unidades de analisis
correspondientes a los eventos 591 (3), 348 (1), 455 (1), 560 (1), 580 (1),
900 (1) y 465 (1)

e Se realizé la articulacion con los programas, componente étnico,
aseguramiento, promocion y mantenimiento para el desarrollo de las
unidades de analisis de los eventos trabajados durante septiembre

e Se realiz6 articulacion con los diferentes referentes para el fortalecimiento
de las estrategias de trabajo de las SAR

e Se realizaron cargas de unidades de analisis al aplicativo UACE vy
correcciones de unidades de analisis rechazadas

e Se particip6 en 1 capacitacion sobre unidades de andlisis de los diferentes
eventos del departamento de Antioquia, organizada por el Instituto
Nacional de Salud, realizada los dias 9, 10 y 11 de septiembre de 2026

e Se participé en 1 capacitacion de induccion y reinduccién en vigilancia
epidemioldgica, realizada el 18 de septiembre de 2026 en el auditorio de
la Universidad CES.

Ver informe detallado en el siguiente enlace:
https://drive.google.com/drive/folders/1mI4F50KOhXSIgfESrFfli6 LkwimzZgAQ?usp=drive link

o Actividad Numero 31: Vigilancia epidemioldgica de la desnutricién,
con el programa Arrullos y Apoyar la estrategia de gestion del riesgo
colectivo y respuesta inmediata a brotes, epidemias y eventos de
interés en salud publica establecidos por el INS y el Ministerio de
Salud y Proteccion Social. (Michele)

o Se realizaron 2 reuniones de articulacion como enlace de vigilancia
epidemioldgica con el programa Arrullos, relacionadas con el seguimiento
y articulacion de acciones de vigilancia epidemiolégica, nutricion y
desnutricion

« Se realiz0 la devolucibn a 38 entidades territoriales de 843 casos
reportados en la Busqueda Activa Institucional (BAI) por antropometria,
correspondientes a casos con diagnostico de desnutricion que no se
encontraban reportados

« Se realizaron 5 gestiones relacionadas con las solicitudes del programa
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Arrullos, incluyendo solicitudes de informacion a municipios, IPS, EAPB y
ETR para la identificacion y contacto de beneficiarios del programa que no
habian podido ser contactados, asi como solicitudes de ajustes a la
notificacion de desnutricion

Se realizaron 4 asistencias a COVE, correspondientes a la asistencia
semanal al COVE Nacional y la participacion en el COVE Departamental
de Zoonosis

Se particip6 en 3 reuniones EGREISP, realizadas los dias 11, 18 y 25 de
septiembre, en las cuales se abordaron temas relacionados con la gestion
de eventos de interés en salud publica

Se participd en 4 reuniones de seguimiento a alertas tempranas,
realizadas los dias 4, 11, 18 y 25 de septiembre

Se realizaron 125 solicitudes de ajustes a las entidades territoriales,
mediante correo electrénico, WhatsApp y via telefnica, relacionadas con
novedades identificadas en los datos de la BAI por antropometria

Se realizaron 13 reuniones intersectoriales y mesas técnicas de trabajo,
que incluyeron:

Reuniones de articulacion entre vigilancia epidemiolégica, nutricion,
maternidad, infancia, IRA-EDA, aseguramiento y etnias para el despliegue
de actividades en el municipio de San Luis

Articulacion interdepartamental con La Guajira para el componente de
Nutricion

SAR por comportamiento inusual y aumento de casos de desnutricion en
Antioquia

SAR por comportamiento inusual, silencios epidemiolégicos y disminucion
de casos de desnutricién en Antioquia

SAR departamental por caso de mortalidad por tosferina y casos de
malaria en la comunidad indigena Caiméan, Necocli-Turbo

Participacion, asistencia y presentacion en el Comité de Seguimiento a la
Desnutricion en Antioquia, realizado los dias 3, 10, 17 y 24 de septiembre
Se elabor6 1 informe de gestién, correspondiente al informe de actividades
del mes de septiembre de 2026

Se realizaron 5 asistencias técnicas relacionadas con BAI,
correspondientes a:

1 asistencia técnica virtual sobre BAI para todo Antioquia, realizada el 6 de

septiembre
1 asistencia técnica presencial sobre BAI en Sabaneta, realizada el 16 de
septiembre
1 asistencia técnica virtual sobre BAI en Caldas, realizada el 29 de
septiembre

1 asistencia técnica virtual sobre BAI en Apartado, realizada el 30 de
septiembre
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v 1 asistencia técnica presencial sobre BAI en La Estrella, realizada el 30 de
septiembre

e Se particip6 en 1 unidad de analisis de mortalidad por desnutricion,
correspondiente a un caso del municipio de Murindd, realizada el 23 de
septiembre

« Se logro reestructurar el proceso de BAI por RIPS y BAI nutricional

Ver informe detallado en el siguiente enlace:
https://drive.google.com/drive/folders/1U6gD8 70tIGCIfYuOsVID96Y CwKjONgM?usp=drive link

Actividad 37: Realizar actividades de apoyo pedagdgico para el componente
de educcién para la salud, promocién de habitos saludables y prevencion de
la enfermedad.

e Se participé en 6 reuniones con referentes de la Secretaria de Salud e
Inclusion Social, orientadas a la revision, seguimiento y articulacion de temas
relacionados con las actividades a cargo, incluyendo espacios sobre
discapacidad, visita a municipio, seguimiento de informes y reunion de AOAT,
asi como reuniones de seguimiento al contrato con la Universidad CES vy al
Comité de la Union Temporal

e Se realizd 1 jornada de socializacion en el municipio de La Estrella con el
equipo del Programa Ampliado de Inmunizaciones (PAl), en la cual se
presentaron los hallazgos identificados en el seguimiento a las acciones de
vacunacion contra el VPH y se brindaron recomendaciones para fortalecer
las estrategias de comunicacion, promocion, informacion, sensibilizacion y
movilizacion de la poblacion frente a la vacunacion

e Se apoyo la elaboracion y cargue de 1 informe de seguimiento y pago
correspondiente al mes de julio y la justificacion para la prérroga del contrato
N.° 4600018951 de 2026 con la Universidad CES, mediante el
diligenciamiento y montaje de los formatos establecidos por la Gobernacion
de Antioquia

o Se realizaron 3 6rdenes de prestacion de servicios (OPS) requeridas para
eventos con la Superintendencia y “Feliz y Susana”

o Se realiz6 la revision y ajuste de cartas dirigidas a entidades para gestionar
apoyos para el evento programado para el 3 de diciembre, liderado por la
dependencia de Discapacidad

e Se elaboraron 15 copys para piezas comunicativas y carruseles relacionados
con fechas especiales

e Se apoyo la elaboracion de 1 presentacion para la visita de la Secretaria de
Salud e Inclusion Social al municipio de Murindo

e Se apoyaron los ajustes de 2 estudios previos, correspondientes al contrato
con Teleantioquia — SGP y al contrato de asistencia técnica de la
dependencia de Factores de Riesgo
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e Se elaboraron 3 planes de comunicacion: 2 para la dependencia de
Discapacidad y 1 sobre mortalidad materna, solicitado por la Dra. Alma
Solano y la Direccion de Comunicaciones

e Se proyect6 1 propuesta de influencer para promover mensajes relacionados
con salud mental dirigidos a adolescentes y jovenes

« Se realiz6 la consolidacion de 40 informes de profesionales contratados por
la Unién Temporal Albant

e Se realiz6 1 visita de IVC al componente PAI en la Alcaldia de La Estrella,
con un resultado del 100% de cumplimiento del objetivo propuesto VPP

o Se contribuyé al fortalecimiento de las acciones de promocion de la
vacunacion contra el VPH en La Estrella, mediante la socializacion de
hallazgos y la formulacibn de recomendaciones para fortalecer las
estrategias de comunicacion y promocién de la vacunacion

« Se apoyd la gestion de comunicaciones institucionales mediante la
elaboracion de contenidos para piezas y carruseles relacionados con fechas
especiales y la construccion de planes de comunicacién para Discapacidad
y para la estrategia de prevencién de la mortalidad materna

e Se apoyo la planeacion y desarrollo de estrategias de comunicacién en salud
publica, mediante propuestas dirigidas a adolescentes y jévenes y una
propuesta de influencer para mensajes relacionados con salud mental

e« Se apoyo la gestion de actividades institucionales y de articulacion con
entidades externas, mediante la revisibon de comunicaciones dirigidas a
entidades para gestionar apoyos y la elaboracion de presentaciones
requeridas para actividades y visitas institucionales

Ver informe detallado en el siguiente enlace:
https://drive.google.com/drive/folders/1PBimCXr60jvmuEJxPVtZUhMyP7nPmi84?usp=drive link

Actividad 58: Apoyar los procesos de la gestion de la salud publica, las
actividades de auditoria y calidad en salud, dirigidas a las Secretarias y
Direcciones Locales de Salud municipales, EAPB e IPS y los procesos de
planeacién territorial, articulandose con el Plan de Intervenciones Colectivas
y de inspeccién y vigilancia y control en salud publica.

e Se realizaron 5 AOAT virtuales en el marco de la implementacion de la
Vigilancia Basada en Comunidad (VBC), con sus respectivas actas, listas de
asistencia y cargue en las plataformas establecidas

e Se realiz6 el cargue de 5 AOAT en los instrumentos y aplicativos definidos
por la Gobernacién de Antioquia

o Serealiz0 1 actualizacion del Boletin Epidemiologico de Antioquia (BEA) para
el periodo 9, incorporando el tema correspondiente a Vigilancia Basada en
Comunidad
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Se realizaron 3 unidades de analisis, correspondientes a Malaria Complicada
en Caucasia, Mortalidad Materna — DYAS en Medellin y Leptospirosis codigo
455

Se realizaron 4 COVE nacionales, correspondientes a los dias 1, 8, 15y 29
de septiembre

Se realizaron 3 reuniones de alertas, correspondientes a los dias 4, 11y 18
de septiembre

Se realizaron 3 reuniones con la ETR, correspondientes a los dias 4, 11y 18
de septiembre

Se realizaron 3 reuniones EGREISP, correspondientes a los dias 4, 11y 18
de septiembre

Se realizaron 6 asistencias técnicas en los municipios de Bello, Cocorna,
Angostura, Campamento y Copacabana, incluyendo 2 asistencias técnicas
en Cocorna

Se participé en 4 Salas de Analisis del Riesgo (SAR) relacionadas con
Maternidad, Leishmaniasis, Desnutricion (DNT) y Tos Ferina en Necocli

Se particip6 en 1 reunion del equipo de Vigilancia Basada en Comunidad y
en 1 socializacién de entregables para la implementacion de la estrategia
Se particip6 en 1 mesa de articulacion del Programa de Tuberculosis y Lepra
Se participé en 1 reunion relacionada con Zaragoza y Taraza, 1 reunion con
el Observatorio de Salud Publica y 1 reunién con IAAS sobre lavado de
manos

Se participé en 2 jornadas de “Entrenando entrenadores” en Valdivia,
realizadas los dias 24 y 25 de septiembre

Se realizé 1 curso de Mision Médica

Se participd en 1 reunion de articulacion relacionada con Zaragoza y Taraza
Se realiz6 seguimiento a las sefiales reportadas por los municipios mediante
Vigilancia Basada en Comunidad, con andlisis y gestion de las situaciones
identificadas y articulacibn con epidemidlogos y programas cuando fue
requerido

Se realiz6 1 programacion anual de las AOAT para el seguimiento e
implementacion de la estrategia de Vigilancia Basada en Comunidad 2026
Se realiz6 el turno de gestoria correspondiente, con participacion activa en
las reuniones semanales del equipo EGREISP

Se realiz6 seguimiento a la concurrencia y se actualizaron los soportes
correspondientes

Se consolidé y actualizé el Excel del directorio de lideres comunitarios

Se generaron alertas semanales desde Vigilancia Basada en Comunidad
como parte del seguimiento a las situaciones reportadas por los municipios
Se aport6 al seguimiento del indice de Vigilancia en Salud Publica y al
indicador relacionado con las visitas de vigilancia a entidades del sector salud
con capacidad técnica para la gestion del riesgo a nivel individual y colectivo
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Ver informe detallado en el siguiente enlace:
https://drive.google.com/drive/folders/1919ZprAisgN-ab85c2XVnNQF-m7pXpTVw?usp=drive link

Actividad 59: Apoyar los procesos de la gestion de la salud publica, las
actividades de auditoria y calidad en salud, dirigidas a las Secretarias y
Direcciones Locales de Salud municipales, EAPB e IPS y los procesos de
planeacion territorial, articulandose con el Plan de Intervenciones Colectivas
y de inspeccion y vigilancia y control en salud publica.

Durante el periodo no se desarrollo la actividad.

Actividad 60: Apoyar los procesos de la gestion de la salud publica, las
actividades de auditoria y calidad en salud, dirigidas a las Secretarias y
Direcciones Locales de Salud municipales, EAPB e IPS y los procesos de
planeacion territorial, articulandose con el Plan de Intervenciones Colectivas
y de inspeccibén y vigilanciay control en salud publica.

e ENn el marco de Contigo Antioquia, se realizaron 4 reuniones de 9
programadas con el operador UT LIME y su equipo administrativo, para el
seguimiento a la ejecucion de las actividades contractuales, identificacion
de prioridades y deteccion de obstaculos

e Se realizaron 4 reuniones de seguimiento y planeacion de la estrategia
Contigo Antioquia Salud, los dias 8, 18, 21 y 30 de septiembre, con el
equipo de la Gobernacién y el operador UT LIME

e Se priorizo la coordinacion para la activacion de la estrategia de teleapoyo
materno y de otras especialidades en los municipios priorizados, asi como
la evaluacion del estado de la planeacién y de situaciones criticas
identificadas

e« Se participd en 2 espacios de articulacion entre la Gobernacién de
Antioquia, Universidad CES y operadores externos, orientados a revisar
avances, alinear acciones y realizar seguimiento a compromisos

e Se participé en espacios relacionados con el informe de gestion, mesa
técnica de articulaciéon, Tercera Mesa de Trabajo Integral presencial en el
Observatorio de Salud, socializacion de normativa en telemedicina para
hospitales y reunién de integracién de los procesos de auditoria con
Contigo Antioquia Salud

o Se realizé seguimiento a la integracién de los procesos de auditoria con
Contigo Antioquia Salud, con el propdosito de fortalecer la implementacion
de la transformacién digital en salud en el territorio

e Se acompafaron 16 sesiones virtuales sincronicas de formacion territorial
desarrolladas por UT LIME: 11 sesiones de “Fortalecimiento Territorial de
los Centros, Puestos de Salud y Unidades Mdéviles” y 5 sesiones de “Uso
de las lineas y servicios” / recapacitacion
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Las sesiones de formacion estuvieron dirigidas a equipos de hospitales,
puestos de salud, unidades modviles y equipos basicos de salud,
incluyendo equipos de Ituango, Sonson y Hospital de Carepa, sobre
telesalud, teleapoyo, agendamiento, caracterizacion, gestion del riesgo y
uso y promocioén de lineas y servicios

Se revisO y aprobd 1 pieza de comunicacion (e-card) para el webinar
“Desnutricion aguda y cronica”, programado para el 7 de octubre

Se revisé el Informe de Ejecucion No. 10 de agosto, presentado por UT
LIME, y se emitié conformidad para la generacion de la factura

Se elabord y entregd el Décimo informe de seguimiento a la ejecucion
correspondiente a agosto, para revision y firma de la supervision

Se realiz6 la recepcién del informe de agosto del operador, soportes y
factura No. 9, se emitié conformidad para generacion del pago y se entregé
la version final del informe para firma

Se apoyo el Plan de choque de mortalidad materna y en menores de 5
afos, mediante el andlisis técnico y articulacion con Savia Salud del plan
de mejora para Urrao, Murindé y Vigia del Fuerte, asi como en la
construccion del modelo de atencion para la ruralidad dispersa

Se realizé analisis del plan de mejoramiento de Savia Salud frente a la
Resolucion 3280 de 2018 (RIAMP — RPMS) y fundamentacion del modelo
de atencion en ruralidad dispersa

Se realiz6 la caracterizacion del territorio y perfil epidemiolégico de
Murindd, incluyendo ASIS 2025, poblacion, aseguramiento y teleapoyo
Urab4, y se preparé la presentacion de vigilancia epidemiolégica

Se elabord la presentacion “Situacion de salud materna” y se coordiné la
reunion con Savia Salud sobre el modelo de atencion en Murindd

Se patrticip6 en la reunién de seguimiento de alertas EISP, relacionada con
el plan de choque de muerte materno-perinatal y desnutricién infantil

Se construydé 1 matriz de confluencia normativa entre el instrumento
ISABEL, los estandares del Sistema Unico de Habilitacion establecidos en
la Resolucion 3100 de 2019 y el marco de referencia y contrarreferencia
del CRUE, aplicada a hallazgos de visitas de IVC al Hospital San Juan de
Dios de Rionegro y la Clinica El Prado

A partir de la matriz se estructur6 una guia articulada para visitas, una
propuesta de respuesta graduada ante hallazgos criticos y una propuesta
de reuniones semanales por EPS

Se revisaron hallazgos relacionados con insuficiencia de talento humano,
ausencia de carro de paro, triage obstétrico incompleto y formatos de
referencia sin diligenciar, identificando su impacto en los diferentes marcos
de verificacion

Se remitio el informe de avance de compromisos de mortalidad materna
con propuesta de gestion de requerimientos del despacho de la
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Subsecretaria.

« Se atendieron solicitudes del Subsecretario de Salud Publica relacionadas
con seguimiento a eventos materno-perinatales, garantia de servicios a
gestantes y revision de informes de operadores

e« Se gestiond la garantia de examenes y servicios pendientes para 2
gestantes de 35 y 36 semanas, con respuesta de la gerencia del hospital
y de la Secretaria de Salud municipal de Sonson

e Se consolidaron y remitieron al Subsecretario los archivos técnicos
solicitados

o Se elaboré y ajusto la solicitud de vigencia futura 2027 para la estrategia
Contigo Antioquia y se construyo el borrador del nuevo Anexo Técnico No.
1 para la continuidad de la estrategia

e Se realizaron ajustes al documento segun las recomendaciones de la
Secretaria de Hacienda y se remitié el documento corregido

e Seremitio el borrador del nuevo Anexo Técnico No. 1, asociado al Estudio
Previo No. 16879, para observaciones del equipo sobre metas fisicas,
perfiles de talento humano y ajustes derivados de las auditorias de calidad
2026

e Se apoyo la gestion del talento humano faltante del operador, incluyendo
la contratacién de profesional de enfermeria y revisién de hojas de vida

Ver informe detallado en el siguiente enlace:
https://drive.google.com/drive/folders/1gAFJgVIUEASgF5saXAODmwiEwrrBFoss?usp=drive link
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5.4 Dependencia: Direccion Salud Colectiva

5.4.1 Proyecto: Compromiso por el cuidado integral con enfoque diferencial
y de curso de vida en el departamento de Antioquia.

Actividad Numero 32: Apoyar la gestion de salud publica.

e Se realiza acompafiamiento y seguimiento a los planes de mejoramiento
orientados la reduccion de la mortalidad infantil por IRA y EDA a los
municipios de Dabeiba, Remedios, Barbosa, Guarne, Arboletes.

e Se realiz6 la coordinacion del Comité Territorial del Plan para la Reduccion
de la Mortalidad en la Primera Infancia (PRMPI), organizacion de soportes
documentales.

e Se participo en la asistencia técnica para el seguimiento al Plan de Reduccion
de la Mortalidad en la Primera Infancia, realizada por el Ministerio de Salud y
Proteccion Social (MINSALUD).

e Se hizo Retroalimentacion a las EAPB del Cargue de los anexos del del
Programa de Reduccion de la Mortalidad en la Primera Infancia (PRMPI).

e Se realizaron 15 AOAT a Sanidad militar, Fomag, municipio de Yarumal,
Necocli, Carepa, Frontino, EPS SURA, Abejorral, Belmira, Bello

e Se participa en reuniones intersectoriales y mesas técnicas del sistema de

alertas tempranas.

Se participa en la reunién de ruta de PPNA

Reunion Organizacion Jornada salud mamaria

Reunion Movimiento Nacional en concientizacion salud mamaria

Se brind6 apoyo al seguimiento revisién ejecucion y de la de los contratos

correspondientes al Marco Fidel Suéarez.

e Se realizaron actividades de inspeccion y vigilancia a las EAPB; revision y
estudio de las diferentes resoluciones y lineamientos relacionados con
Maternidad Segura, IVE, ETMI Plus, instrumento ISABEL y parto
humanizado, entre otros temas asociados al componente. Se efectud la
gestion y seguimiento de las gestantes pertenecientes a la PNA, incluyendo
contacto telefénico con las mismas. Asimismo, se participé en el PAREMM
nacional y departamental, en las diferentes unidades de andlisis y en
reuniones de seguimiento con la Secretaria de Salud. Adicionalmente, se
realizdé contacto telefénico con doulas, recopilacion y actualizacion de sus
bases de datos y socializacion de una posible reunion para fortalecer la
articulacion entre la Secretaria de Salud y las doulas.

e Se participd en 6 espacios como ponente profesional en el desarrollo de la
actividad: Espacios técnicos: comités, mesas, reuniones, gestion de las
actividades grupales con los diferentes actores.
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e Se realizaron 5 actividades en la preparacion de las unidades de analisis de
muerte materna, transmision materno infantil de VIH, Mortalidad por sifilis
congénita. unidades de andlisis.

e Se realizaron 8 seguimientos a cohorte de gestantes.

e se realizd 1 visita de inspeccion y vigilancia a la EAPB FERROCARRILES,
se auditaron las carpetas 99-108 correspondientes al componente de
enfermedades crénicas, se diligencio el instrumento de la visita en Excel y se
cargo el respectivo informe de la visita en el one drive compartido por la
referente de IV.

Ver informe detallado en el siguiente enlace:
https://drive.google.com/drive/folders/13naS6A4Em9a t8CDNGz72BtNcllILJglA?usp=drive link

Actividad 33: Brindar asesoria y asistencia técnica a los municipios del
departamento en la adecuada ejecucién técnica, administrativay financierade
los recursos del Sistema General de Participaciones (SGP) en el marco de la
Salud Publica, asi como de las concurrencias departamentales y recursos
propios, con el fin de fortalecer la gestion territorial en salud.
Adicionalmente, realizar seguimiento y monitoreo sobre la ejecucién técnica,
financiera y administrativa de recursos publicos.

e Se realizan 7 AoAT a los municipios de Argelia, Narifio, Rionegro, Titiribi,
Envigado.

e Se realiza revision completa de los 125 municipios sobre el autoreporte de
macrometas de EBS y PIC y gestion con cada asesor asignado. Se realiza la
participacion de las reuniones grupales y se gestiona informacién para dar
respuesta a los oficios.

e Se gestiona informacion a los municipios sobre los temas relacionados con
la facturacion PIC — SIIFA.

e Se radican oficios, donde se dan respuesta a oficios de la plataforma
Mercurio. Se envian correos con informacién a los municipios, se actualiza
informacion del Directorio APS, se revisan las carpetas con los municipios de
concurrencia, para correccion por parte de las duplas y resolucién de dudas.

e Se realiza la radicacion de oficios en Mercurio, se realiza la revision en el
instrumento de Concurrencia del municipio de Narifio. Participacion en
reuniones con el MSP. Se participa de reunion con equipo APS donde se
definen instrumentos y puntos concretos de la Concurrencia ademas de la
explicacion para el acta de cierre a realizar.

Ver informe detallado en el siguiente enlace:
https://drive.google.com/drive/folders/13SDIfNmni-jxKbGjLvIm6 CFOXN3fMBgW ?usp=drive link
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Actividad 34: Apoyar la inspeccion - vigilancia en salud puablica y los
procesos de auditoria a las Secretarias y Direcciones Locales municipal de
Salud, EAPB e IPS teniendo en cuenta los procesos de gestion de salud
publica, el Plan de Intervenciones Colectivas y las rutas integrales de
atencién en salud -RIAS-y el fondo local de salud.

e Serealiza aplicacion de instrumento de inspeccién y vigilancia PSPIC-GSP
a 6 municipios visitados de manera presencial (Caracoli, Andes,
Montebello, Jardin, Anza, Amaga).

e Se realiza cronograma de las visitas de IV PSPIC-GSP del mes de
septiembre.

e Durante el periodo se asiste a 5 reunion: -9 de septiembre: AT MSPS
monitoreo y evaluacion gestion territorial integral de la salud publica. - 11
de septiembre: reunién equipo IV. - 14 de septiembre: Reunién equipo IV.
-14 de septiembre: At MSPS balance del comportamiento de los
indicadores SP. -18 de septiembre: Asesoria ejecucion de recursos PIC.

e Durante el mes de septiembre se realizaron 4 oficios de notificacion de
visita de IV para el mes de octubre a los siguientes municipios: Girardota,
Dabeiba, Sabaneta, Bello.

e Durante el mes de septiembre se realizaron las siguientes visitas de IV: La
Pintada, Ciudad Bolivar, Gémez Plata, Armenia, Amalfi, Segovia,
Yolombd, Concepcion, El Bagre y Metrosalud.

e Se elaboraron radicaron eny el sistema Mercurio los oficios de notificacion
correspondientes a las visitas Inspeccion de y Vigilancia programadas a
las instituciones de salud de los municipios de San Javier, Campamento,
Pueblo Rico y Andes.

e Se realiz6 el registro de la informacion en la plataforma Mercurio para la
radicacion de los oficios dirigidos a los municipios. A su vez se envia
notificacion de cierre de visita a ESE UH Manriqgue ESE San Vicente de
Paul Municipio de Caldas.

e Se enviaron oficio de anuncio de visita de Inspeccion y vigilancia para
Metro salud de Doce de Octubre, Concepcion y El Bagre.

Ver informe detallado en el siguiente enlace:
https://drive.google.com/drive/folders/1IoHMFmM8IThgXK RIw60Ww3hb3wbSp0lgH?usp=drive link

Actividad 35: Apoyar la inspeccion - vigilancia en salud publica y los
procesos de auditoria a las Secretarias y Direcciones Locales municipal de
Salud, EAPB e IPS teniendo en cuenta los procesos de gestion de salud
publica, el Plan de Intervenciones Colectivas y las rutas integrales de
atencién en salud -RIAS- y el fondo local de salud.
e Se realizan visitas de inspeccion y vigilancia a los municipios de UH San
Javier, San Vicente, Carolina del principe, Buritica.

=3 Ly

GOSERNACION DE ANTIOOQUIA
Repubiica de Colormbila

79


https://drive.google.com/drive/folders/1oHmFm8lTbqXK_RIw60Ww3hb3wbSp0IgH?usp=drive_link

e Se realiza la elaboracion y alimentacion de instrumento de control de las
RIAS

e Se realiza carpeta con informacion por cada actor visitado EAPB e IPS
municipales

Ver informe detallado en el siguiente enlace:
https://drive.google.com/drive/folders/1RdUtYdnKw4Sis3u22DpOYNxGM2a x0kh?usp=drive link

Actividad 36: Apoyar la coordinacion del proceso de las visitas de
inspeccién y vigilancia en salud publica y del Plan de intervenciones
Colectivas municipales y departamental, a las Secretarias y Direcciones
Locales municipal de Salud, EAPB e IPS teniendo en cuenta los procesos
de gestion de salud publica, el Plan de Intervenciones Colectivas y las
rutas integrales de atencién en salud -RIAS-y el fondo local de salud.
e Serealizan 2 AoAT en el municipio de Venecia
e Se realiza solicitud de macrometas de EBS y PIC de los 9
municipios asignados Amagéa, Fredonia, Venecia, Abejorral,
Caldas, La estrella, Sabaneta, Angelépolis, Titiribi.
e Se asiste a 18 reuniones en el periodo
e Se realiza asesoria o asistencia técnica en Concurrencia PIC
departamental. Y el cargue a PISIS

Ver informe detallado en el siguiente enlace:
https://drive.google.com/drive/folders/168FoqQ GZ4ZKMXPYF8Fn8vXecV2EGOwO?usp=drive link

5.4.1 Proyecto: Compromiso por el cuidado integral con enfoque diferencial
y de curso de vida en el departamento de Antioquia.

Actividad 38: Asesorias y asistencias técnicas sobre lineamientos operativos
de las resoluciones expedidas por la Nacion y el Departamento.

Seguimiento y monitoreo a la ejecucion de las actividades, acorde a los
lineamientos establecidos.

e Serealizan 69 AoAT en los municipios de Andes, Betania, Hispania, Murindd,
Medellin, Abriaqui, Olaya, San Carlos, Frontino, Valparaiso, Barbosa,
Granada, Guatape, Uramita, Necocli, Mutata, Chigorodo, Arboletes, Carepa,
Turbo, Valdivia, San Juan de Uraba, San Roque, Anori, Remedios, Santo
Domingo, Amalfi, Puerto Nare, Tamesis, Vigia del fuerte, San Pedro de
Uraba, Cisneros, Donmatias, Guadalupe, Gomez Plata, San Vicente,
Guarne, El Carmen de Viboral, Itagui, Rionegro, El retiro, Venecia, Belmira,
San Andres de Cuerquia, Entrerrios, Ituango, Liborina.
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e Asesoria telefonica de PIC municipal con el DLS del municipio de Hispania
para respuesta a Comisaria de familia municipal. Se atienden solicitudes de
PSPIC Concurrencia de los municipios de Betania, Ciudad Bolivar y Jardin.

e Asistencia técnica en Lineamiento Técnico Operativo para la implementacion
de los EBS, accion desarrollada por el referente nacional Jeisson Castro de
MSPS.

e Revision de cumplimiento de compromisos contractuales de PSPIC
Concurrencia municipio de Urrao.

e Asistencia técnica del MSPS en monitoreo y evaluacion de la gestion
territorial intersectorial en salud publica (GTISP) — Resolucion 1597 de 2025.

e Se apoyd en la comprension de la solicitud y cargue de informacién de
autoreporte municipal frente a la resolucién 1597 de 2025 (SECOP,
contratacion de equipos, otras) al municipio de Ciudad Bolivar.

e 47 solicitudes de macrometas de EBS y PIC de los 10 municipios asignados
— Abriaqui, Caicedo, Ebéjico, Liborina, Olaya, Sabanalarga, San Jerénimo,
Santa Fé de Antioquia, Sopetran y Medellin, Envigado, Dabeiba, Peque,
Frontino, Caflasgordas, Buritica, Giraldo, Uramita, Anza, Vegachi — Yali —
Segovia — Remedios — Yolombé — Santo Domingo - San Roque — Amalfi —
Anori, Angostura - Bricefio - Campamento — Cisneros — Carolina — Don
Matias — Gomez Plata — Guadalupe — Valdivia, Alejandria, Concepcion, El
Carmen de Viboral, Rionegro, El Retiro, Guarne, San Vicente Ferrer,
Armenia, Heliconia, Itagli.

e Reunion equipo de trabajo no transmisibles. Reunion semanal AISP. Cove
departamental. Habitos y estilos de vida saludables, Capacitacidn plataforma
AOAT.

e Se presentan Informes de comision jornadas servicios Paisaneta Ituango,
Valdivia, Comision jornada de salud Municipio de Necocli, jornada de
juventud para sofiar hay que estar vivos municipios de Carepa, Apartado,
Chigorodo.

e Se presentan 4 instrumentos de revision de concurrencias, de los siguientes
municipios: Anza, Buritica, Puerto Berrio y Cocorna

Ver informe detallado en el siguiente enlace:
https://drive.google.com/drive/folders/1IPwOCZZCN2IEXbF2SquJ34H7uxORam-2u?usp=drive link

5.3.1 Proyecto: Fortalecimiento de la Vigilancia en Salud Publica en Antioquia

Actividad 39: Realizar acciones de inspeccién y Vigilancia a los actores del
SGSSS en el componente nutricional de las diferentes rutas y lineamientos,
establecidos en la normativa vigente.
e Se realizaron 4 visita de inspeccién a Metrosalud UH Doce de
Octubre, y a los municipios de Bricefio, El Bagre y Belmira.
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e Durante el periodo se realizaron 4 cierres a los planes de
mejoramiento de los siguientes municipios: Metrosalud UH Belén,
Barbosa, Metrosalud UH Castilla y Remedios.

e Durante el periodo se participé en una asesoria al plan de
mejoramiento de caso de mortalidad asociados a desnutricion
perteneciente al municipio de Caldas el 22 de septiembre.

Ver informe detallado en el siguiente enlace:
https://drive.google.com/drive/folders/laH NObOXg2FL1Viy102JIfH5UPjwb01r?usp=drive link

Actividad 40: Realizar acciones de inspeccién y Vigilancia a los actores del
SGSSS en el componente nutricional de las diferentes rutas y lineamientos y
estrategia IAMI, establecidos en la normativa vigente.

e Se realizaron 5 visita de inspeccion a UH San Javier, Fundacion
Hospital San Vicente y los municipios de concepcién, Buritic4, Carolina
del principe.

e Se implemento el proceso de inspeccion y vigilancia a través de la
aplicacion del instrumento de IV en alteraciones nutricionales en los
municipios de Medellin, Concepcion, San Vicente Ferrer, Buritica y
Carolina del Principe.

e Se convoco a los actores del SGSSS para la apertura del plan de
mejoramiento del caso de ANTONELLA GARCIA HENADO del
municipio de Caldas. Caso del afio 2025, confirmado como muerte por
DNT aguda en abril del 2026. Se realiza apertura del plan el 22 de
septiembre del 2026.

e Se cita alos actores del SGSS de los casos de mortalidad del municipio
de Andes y Murindé

e Se citd a plan de mejoramiento al municipio de MURINDO, sin
embargo, se aplaza fecha de apertura, dado que el equipo de nutricién
y vigilancia epidemioldgica tenian agenda presencial en el municipio.

e Se participd en reunion con el equipo de nutricion para definir la
respuesta a la SNS con relacién a los planes de mejoramiento de
mortalidad del afio 2025.

e Se participé en reunion con el componente de nutricion, infancia y
vigilancia epidemiolégica, para tratar el tema del caso de ELIAN DAVID
CUNAPA, caso del afio 2025, confirmado como muerte por DNT en
abril del 2026.

Ver informe detallado en el siguiente enlace:
https://drive.google.com/drive/folders/1Kgg3Lphvl[Ey8NYWGZd15NTDTQeWV7jZ?usp=drive link
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5.4 Dependencia: Direccion Salud Colectiva
5.4.1 Proyecto: Fortalecimiento de la vigilancia en salud publica.

Actividad 41: AOAT en salud publicaalas Secretarias y Direcciones Locales
municipal de Salud, EAPB e IPS teniendo en cuentalos procesos de gestién
de salud publica, el Plan de Intervenciones Colectivas y las rutas integrales
de atencidén en salud -RIAS-y el fondo local de salud.
e Se enviaron correos de notificacion visitas de inspeccion y vigilancia
a EAPB.
e Se consolido instrumento IV por cada EAPB en los componentes de
Salud Colectiva.
e Se consolidé informe IV por cada EAPB en los componentes de
Salud Colectiva.
e Se consolidé informe retroalimentacion IV por cada EAPB en los
componentes de Salud Colectiva.
e Se consolido instrumento retroalimentacion IV por cada EAPB en
los componentes de Salud Colectiva.
e Se enviaron oficios de respuesta a primeros y segundos planes de
mejora

Ver informe detallado en el siguiente enlace:
https://drive.google.com/drive/folders/1DvvRaBk21bGbsiYFTpGJOLImOIcSIJsa?usp=drive link

5.4.2 Proyecto: implementacién programa Salud Mental, ambientes
saludables y protectores en el Departamento de Antioquia

Actividad 42: Apoyar el proceso de gestiéon parala prevencion y el abordaje
de las conductas adictivas en el departamento de Antioquia y asesorar
técnicamente a los municipios del departamento.
e Participacion en la mesa metropolitana de salud mental realizado en el
Municipio de La Estrella.
e Asistencia y participacion en la primera unidad de analisis sobre la conducta
suicida realizado en el departamento de Antioquia
¢ Reunién con el alcalde del Municipio de Valparaiso para abordar la situacion
de 3 intentos de suicidio acaecidos durante la Ultima semana en el territorio.
e Reunidn con la secretaria de salud del municipio de El Santuario para brindar
asesoria sobre casos de dificil manejo por trastorno mental y trastorno por uso
de sustancias psicoactivas.
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e Realizar reunion con el Instituto Bienestar Colombiano Familiar de para
organizar asesoria técnica sobre la conducta resolucion suicida 347 con
funcionarios del sistema de responsabilidad penal para adolescentes.

e Respuesta a PQRS emanado por la secretaria de Seguridad, Justicia y paz
sobre el cumplimiento del plan de accion del sistema de responsabilidad penal
para adolescentes.

e Reunidén con la Secretaria de Salud e Inclusiébn Social para abordar las
acciones de salud mental en el departamento de Antioquia en especial las
relacionadas con la conducta suicida.

e Envio de cartas al Ministerio de Justicia y del derecho invitando al comité
departamental de prevencion de drogas.

e Para el mes septiembre se participo en el proceso de induccion en la estrategia
SAFER a los asesores departamentales.

e Se creb el drive para la informacion del proyecto Ecosistema de salud mental

e Creacién de guia para la indicacién de productos por parte de los asesores
departamentales.

¢ Revisidn de informe de avances de los reportes presentados por los 45
municipios que actualmente ejecutan el programa “Veredas que se cuidan”, a
saber: Abejorral, Alejandria, Amaga, Angostura, Anori, Anza, Arboletes,
Argelia, Belmira, Bricefio, Caceres, Campamento, Cafasgordas, Carepa,
Chigorodd, Ciudad Bolivar, Cocorna, Concepcion, Dabeiba, Donmatias, El
Pefiol, Entrerrios, Frontino, Giraldo, Gomez Plata, Guarne, Guatapé,
Heliconia, ltuango, Mutata, Narifio, Peque, Puerto Nare, Sabanalarga, San
Carlos, San Francisco, San Jerénimo, San Juan de Urab4, San Luis, San
Pedro de Urab4a, San Rafael, Santa Rosa de Osos, Santuario, Toledo, Uramita.

©)

Ver informe detallado en el siguiente enlace:
https://drive.google.com/drive/folders/INZDwWF4UPPP330QEC-hBpchxrHulw n7dD?usp=drive link

Actividad 43: Apoyar el proceso de gestiébn para la prevencion de las
violencias interpersonales y asesorar técnicamente a los municipios del
departamento.
. Se realiz6 acompafamiento al proceso de revision final del
Convenio de la Provincia de Cartama, verificando los aspectos técnicos
y administrativos relacionados con el cierre de la ejecucion contractual.
Asimismo, se realizé la consolidacion y elaboracion del informe final de
supervision, como instrumento de cierre y seguimiento del proceso
contractual.
. Se brindé apoyo técnico y administrativo en la planeaciéon y
estructuracion del nuevo contrato del Plan de Intervenciones Colectivas
(PIC), mediante la construccién de los estudios previos para el periodo
comprendido entre noviembre de 2026 y febrero de 2027; elaboracion del
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lineamiento operativo; construccion del anexo técnico; proyeccion
presupuestal correspondiente a la vigencia corriente y vigencias futuras;
y elaboracion de la prérroga del contrato actualmente en ejecucion, como
parte de las acciones requeridas para garantizar la continuidad de la
operacion del PIC.

. Construccion de los Estudios Previos para el contrato del PIC
correspondiente al periodo comprendido entre noviembre de 2026 y
febrero de 2027.

o Elaboracion del Lineamiento Operativo para la ejecucién de las
acciones previstas en el nuevo contrato PIC.

. Construcciéon y revision del Anexo Técnico, de acuerdo con los
requerimientos definidos para la operacién del PIC.

o Elaboracion de la proyeccion presupuestal, contemplando los
recursos correspondientes a la vigencia corriente y a las vigencias
futuras.

. Construccién de la prérroga del contrato actualmente en ejecucion,
como parte de las acciones de planeacién requeridas para garantizar la
continuidad de la ejecucién del PIC y la adecuada transicién hacia el
nuevo proceso contractual. Estas actividades estuvieron orientadas a
contribuir a la adecuada planeacién técnica, operativa, administrativa y
presupuestal del proceso contractual, garantizando la articulacion de los
diferentes componentes requeridos para su estructuracion.

Ver informe detallado en el siguiente enlace:
https://drive.google.com/drive/folders/lwJzelnlEKhijMR _1kjF8ngcBOthYZMIBe?usp=sharing

Actividad 44: Apoyar el proceso de gestion para el fortalecimiento de la
salud mental y asesorar técnicamente alos municipios del departamento.

e Se realizaron sesiones de seguimiento y control con los municipios
priorizados para la verificacion y consolidacion de las entregables de los
proyectos de salud mental y prevencién del suicidio.

e Asistencia al comité Departamental de Drogas.

e Asistencia a la Unidad de Analisis de Intento de Suicidio.

e Participacion en alianzas de investigacion: Asistencia y aportes técnicos
en las mesas de investigacion desarrolladas en conjunto con la
Universidad CES.

e Apoyo al andlisis situacional: Colaboracion con el equipo del Hospital
Mental de Antioquia (HOMO) en la linea de investigacion para la
consolidacion del Analisis Situacional de Salud Mental del Departamento.

e Disefio de propuestas de investigacion: Participacion activa en la
formulacion de la propuesta técnica para la investigacion sobre intento
suicida y uso de redes sociales.
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e Desarrollo de herramientas de registro: Apoyo en la consolidacion de
informacion e integracion/disefio del aplicativo para el registro de casos de
conducta suicida bajo el Modelo Antioquefio de Conducta Suicida
(MACSI).

Ver informe detallado en el siguiente enlace:
https://drive.google.com/drive/folders/1rlaDuUlOxHzsL7PAcCNOvI2Zwinv9xwf?usp=sharing

5.4.3 Proyecto: Compromiso por el cuidado integral con enfoque diferencial
y de curso de vida en el departamento de Antioquia.

Actividad 45: Apoyar el programa de gestion en salud de las enfermedades
no transmisibles con énfasis en el programa de enfermedades huérfanas.
e Se realizaron 11 AOAT:

v' Fecha 01/09/2026. IPS MEDICARTE. Se desarrollé el tema
Generalidades de enfermedades huérfanas, plan nacional de
gestion y articulacion en estrategia “Mision Escudo Rojo” 2.

v" Fecha 03/09/2026. Componente de infancia. Se desarroll6 el tema
Generalidades de enfermedades huérfanas y articulaciéon con el
plan nacional de gestion, en especial en procesos de formacion al
talento humano en salud en EAD.

v Fecha 15/09/2026. Venecia /Secretaria local de Salud Se desarrollé
el tema Generalidades de enfermedades huérfanas y plan nacional
de gestién, para el personal de la secretaria local de salud.

v' Fecha 15/09/2026. Venecia /ESE hospital. Se desarroll6 el tema
Generalidades de enfermedades huérfanas y plan nacional de
gestion, para el personal de la E.S.E Hospital.

v Fecha 23/0 9/2026. Betania /Secretaria local de salud. Se desarrolld
el tema Generalidades de enfermedades huérfanas y plan nacional
de gestién, para el personal de la secretaria local de salud.

v' Fecha 2 3/0 9/2026. Betania /ESE hospital. Se desarroll6 el tema
Generalidades de enfermedades huérfanas y plan nacional de
gestion, para el personal de la ESE Hospital.

v' Fecha 25/0 9/2026. Caicedo /Secretaria local de salud. Se
desarrolld el tema Generalidades de enfermedades huérfanas y
plan nacional de gestion, para el personal de la secretaria local de
salud.

v" Fecha 25/0 9/2026. Caicedo /ESE hospital. Se desarrollé el tema
Generalidades de enfermedades huérfanas y plan nacional de
gestion, para el personal de la ESE Hospital.

v Fecha 30/09/2026. IPS NEURUM. Se desarroll6 el tema
Generalidades de enfermedades huérfanas, plan nacional de
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gestion y articulacion en estrategia “Mision Escudo Rojo” .

v' Fecha 17/09/2026. Talento humano en salud del departamento.
Encuentro académico “Hablemos de enfermedades cronicas:
Enfermedades huérfanas asociadas al no control del complemento”

v' Fecha 24 /09/2026. Talento humano en salud del departamento.
Encuentro académico “Hablemos de enfermedades croénicas:
Reconociendo la Granulomatosis Eosinofilica con Poliangeitis
(GEPA)".

e Se realiza verificacion de cumplimiento de actividad “PICCNT -02.
Tamizaje RCV- Lab o institucional y PICCNT - 04. Educacén EVS” del PIC.

e Se reiteran los compromisos de asistencias técnicas realizadas a
municipios previo a cargue en la plataforma AOAT. 3. Reenvio de
invitacion a Webinar del Ministerio de Salud.

e Envid de invitacion para encuentro académico de “Hablemos de
enfermedades cronicas” 5. Creacion de formato para seguimiento al plan
de gestion de enfermedades huérfanas para las EAPB y envio via correo
electronico a cada aseguradora.

¢ Revision segundo Plan de Mejora — FOMAG vy revision del primer Plan de
Mejora de la EAPB UNAL.

e Asistencia al EGREISP.

e Se participa en webinar sobre el Dia de la fibrosis quistica.

e Se realiza la tercera Red técnica departamental de enfermedades
huérfanas.

e Se participa en encuentro académico “Hablemos de enfermedades
huérfanas: Datos en diabetes”.

e Se participa en encuentro virtual sobre la semana de habitos y estilos de
vida saludable  MINSALUD. 7.

e Se participa en Astellas Access Summit 2026.

e Se participa en webinar del Ministerio de Salud sobre SHUA.

e Se participa en reunion mensual de la mesa técnica de enfermedades
raras para Antioquia.

Ver informe detallado en el siguiente enlace:
https://drive.google.com/drive/folders/ArNNVrMuiQEnz76EwB8t70rMJ8iQhValh?usp=drive link

Actividad 46: Apoyar el programa de gestién en salud de las enfermedades
no transmisibles con énfasis en el registro poblacional de cancer. (Medico
Patbélogo).

e Se realizaron reuniones técnicas semanales para la discusion
colegiada de casos complejos y la estandarizacion de criterios de
codificacion.

e Se continud el desarrollo de las fases de auditoria metodolégica y
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control de calidad de la informacién integrada en el CRM.

e Se avanzdé en el registro de las asistencias técnicas (AOAT)
realizadas por el RPCA en el aplicativo institucional.

e Se mantuvo el acompafamiento técnico a las fuentes mediante la
recepcion y revision continua de la informacién remitida.

e Se continué el analisis técnico de la informacion integrada de
Mortalidad, Oncologia Clinica y Patologia.

e Se recibi6 y analiz6 el caso clinico asignado para la Mesa
Departamental de Vigilancia de Mortalidad Materna.

e Se participd en una reunion del EGREISP

e Se recibieron avances por parte del ingeniero Alejandro McEwen
relacionados con la programacion y configuracion del servidor SQL.
Se encuentra pendiente una reunion con el ingeniero David
Aristizabal para revisar la integracion de estos desarrollos con el
CRM vy definir las siguientes etapas del proyecto.

e Se fortalecidé la articulacion técnica con la IARC mediante la
participacion en actividades de capacitacion y el intercambio de
informacion sobre la proxima convocatoria del Cancer Incidence in
Five Continents (CI5-XIII).

Ver informe detallado en el siguiente enlace:
https://drive.google.com/drive/folders/1CJuobwIXJioNgd6ldkzVi2ZMYPNsccAPR?usp=sharing

Actividad 47: Apoyar el programa de gestion en salud de las enfermedades
no transmisibles.
e Serealizaron 13 AoAT en los municipios de El Retiro, Yali, Medellin,
Amalfi, Anori, Abejorral, San Jose de la Montafia, Betania, Caicedo,
e Se realiza curso de mision medica
e Reunion virtual con encargados de cancer en las diferentes EAPB para la
preparacion del informe trimestral del Ministerio de salud 23-09-2026,
indicaciones para el cargue de informacion.
e Serealiza 1 Inspeccion y Vigilancia EAPB ECOPETROL.
e Se realiza la reunién periodica del grupo de enfermedades crénicas no
transmisibles
e Durante septiembre se adelantaron actividades de coordinacién
para la preparacion del reporte trimestral de informacion de cancer
al Ministerio de Salud y Proteccion Social. El 23 de septiembre se
realizé reunion virtual con los responsables de cancer de las EAPB,
en la cual se brindaron indicaciones para el diligenciamiento y
cargue de la informacion. Asimismo, se participé en el curso de
Mision Médica y en la reunion periddica del grupo de enfermedades
cronicas no transmisibles.
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e Se realiza Conferencia virtual ciclo académico “Hablemos de
enfermedades cronicas”: Transformando la gestién del riesgo en
Diabetes a través de los datos

Ver informe detallado en el siguiente enlace:
https://drive.google.com/drive/folders/1QKfBIwWVTJIhkJW3jvWieMGUzp-F9peTZI?usp=drive_link

Actividad 48: Apoyar el programa de gestion en salud de las enfermedades
no transmisibles con énfasis en el programa
de cancer — vigilancia epidemioldgica.

e Serevisan 6 HC de la clinica vida.

e Se asiste a Reunién con distrito de Medellin sobre fortalecimiento

del RPCA

e Se realizé informe sobre linfomas con motivo de la conmemoracion

del dia de concientizacion sobre linfomas

e Participar en las reuniones de seguimiento a alertas de SP, los dias

4y 18 de septiembre.

e 2. Participar en las reuniones de seguimiento del RPCA (acta y

listado de asistencia).

e 3. Participar de la reunion del proyecto de crénicas. (acta y listado

de asistencia)

e 4. Acompafar la jornada de salud en el municipio de Necocli con
capacitaciéon al recurso humano y apoyo logistico el dia de la
jornada.

5. Codificacion de registros de las fuentes registro de: patologia y
oncologia.

Ver informe detallado en el siguiente enlace:
https://drive.google.com/drive/folders/1V4flyPZO-4HBRBBxHI45E1gDcWPdyR1C?usp=drive_link

Actividad 49: Apoyar el programa de gestién en salud de las enfermedades
no transmisibles con énfasis en el programa de cancer — seguimiento a
reportes.

e Se recibieron 47 reportes remitidos por las fuentes notificadoras,
correspondientes a la notificacion mensual de casos, los cuales fueron
revisados, validados e incorporados al proceso de consolidacion de la
base de datos del Registro Poblacional de Cancer.

e Se recibieron 5 cohortes de las EAPB 2018-2022, correspondientes a
Savia Salud, SURA, Salud Total, Nueva EPS y Familiar de Colombia,
Adicionalmente, se recibié Cuenta de Alto Costo de la Clinica CES,
correspondiente al periodo 2018-2025. La informacion recibida sera
utilizada para la consolidacion, actualizacion, validacion y seguimiento de
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los casos en la base de datos del RPCA

e Se realizo el envio de comunicacion via correo electronico a San Vicente
Fundacion Medellin y Clinica CES, con el proposito de anunciar y
coordinar una visita institucional por parte del RPCA, orientada a fortalecer
los procesos de articulacion y seguimiento de las fuentes de informacion.
De las instituciones contactadas, Clinica CES confirmé y aceptd la
realizacion de la visita, mientras que San Vicente Fundacion Medellin no
confirmd su disponibilidad.

e Se elabor6 y actualizdé el inventario de las notificaciones recibidas
mensualmente por parte de las clinicas y laboratorios de patologia, con el
fin de realizar seguimiento a la oportunidad y continuidad de la notificacion
de los casos al RPCA

e Se realizd el inventario de las EAPB y la solicitud de las cohortes de
pacientes con diagndstico de cancer correspondientes al periodo 2018—
2022, con el propésito de realizar el seguimiento a la recepcion de la
informacion y facilitar su posterior consolidacion, validacion y actualizacion
en la base de datos del RPCA.

e Se realizé el inventario de los formatos y medios de envio utilizados por
las fuentes notificadoras, de acuerdo con la solicitud de la pat6loga del
Registro, con el fin de identificar como es remitida la informacién al RPCA
y facilitar su revision y organizacion.

e Se enviaron 17 correos electronicos a las fuentes notificadoras como
recordatorio para la solicitud de informacién relacionada con el reporte de
casos de cancer, de los cuales se obtuvo respuesta de 12

e Se realizd el ingreso y cruce de informacion de patologia y oncologia, con
un total de 4.407 casos. Durante el presente mes, quedan pendientes por
codificar 3.000 casos. Como resultado acumulado del proceso de
validacion y clasificacion, se han identificado 374 casos incidentes, 8 casos
en revision y 1.026 casos no conclusivos, correspondientes a registros
clasificados como no casos “benignos”

Ver informe detallado en el siguiente enlace:
https://drive.google.com/drive/folders/1jT8awlLx5WkKYunAB4NEO7LCgVRYARhgX?usp=drive_link

Actividad 50: Apoyar el programa de gestion en salud de las enfermedades

no transmisibles con énfasis en el programa de cancer — seguimiento a

reportes.

eEn el mes de septiembre se realiza nueva reparticion de casos donde solo las
fuentes de patologia y mortalidad se analizan. En esta codificacion se asignaron
4600; de los cuales. 679 son incidencias, 1981 no conclusivos y 1940 estan en
proceso de codificacién.

¢ Se revisan los informes de RIPS y patologia, enviados por las diferentes fuentes

@
m GOSERNACION DE ANTIOOQUIA

Repubiica de Colormbila

90



https://drive.google.com/drive/folders/1jT8awILx5WkYunAB4NEO7LCgVRyARhqX?usp=drive_link

notificadoras, seleccionando casos de tumores confirmados con cancer, para la
toma de decisiones del equipo profesional que compone el RPCA. Ademas, se
alimenta la BD en la cual se lleva un inventario de las fuentes que van
notificando los casos mes a mes.

¢ Se realiz0 la revision de historias clinicas, complementada con bases de datos
de mortalidad y clinica, con el fin de validar, complementar y confirmar
diagnadsticos presuntivos de cancer.

e Se particip6 en la reunion del grupo cronicas de enfermedades no Transmisibles
con el propésito de presentar el estado de avance de los indicadores y definir la
hoja de ruta para las actividades pendientes. Durante el encuentro, se
socializaron los logros alcanzados y se establecieron compromisos prioritarios
para garantizar el cumplimiento de las metas del programa

eSe asiste a reuniones del (RPCA), enfocadas en la socializacién vy
estandarizacion de la codificacion CIEO. Durante los encuentros, se
identificaron oportuni dades de mejora estratégica para optimizar la precision en
la asignacion de cddigos morfologicos y topograficos, garantizando asi la
integridad, calidad y comparabilidad de la informacion epidemiolégica.

Ver informe detallado en el siguiente enlace:
https://drive.google.com/drive/folders/1s51DO5fiC4valEkQrJirPOiSucbKVm7n?usp=drive link

Actividad 51: Apoyar el Desarrollo integral del programa de gestion en salud
de lainfancia, con énfasis en el Plan de Accién en Salud de los primeros Mil
dias de vida.

e Se participé del seguimiento y acompafiamiento a dos municipios Murindé
y Dabeiba.

e se realizaron 5 seguimientos a los municipios de Murindd, Turbo, Dabeiba.

e Se realizaron 8 AOAT a la EAPB Nueva EPS, EAPB Sanitas y los
municipios de Murindd, Guatapé.

e Se participé de la Sub-mesa de lactancia materna esta actividad se

e realiz6 de forma virtual con otros componentes como Nutricion y programa
arrullos.

e Se asistio a dos unidades de analisis de mortalidad infantil en las que se
concluyd lo siguiente: Un caso aun no concluyente y el otro caso quedo
por DNT en el componente de Nutricion.

e Acompafiamiento en visita de inspeccion y vigilancia a las EAPB
ECOPETROL en el componente de infancia, verificando el cumplimiento
de ocho (8) criterios establecidos.

e Asisti a 2 Mesas técnicas convocadas por el componente a las EAPB.

e Se participo en las reuniones de la Unidad de Analisis del evento 591, los
cual se reviso 1 casos de mortalidad por desnutricion y el segundo caso
aun estd pendiente por definir causa. Para el caso confirmado por
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diagndstico de desnutricion se particip6é con escucha activa del analisis de
los factores de riesgo asociados, la construccion de tablero de problemas
y se definieron medidas de seguimiento técnico y territorial. Se cuenta con
la apertura del plan de mejoramiento correspondiente para el 12 de octubre
en la que el componente de infancia debe estar presente.

Ver informe detallado en el siguiente enlace:
https://drive.google.com/drive/folders/1rVm89zKrE-UU-rlUgVxrequLWesInK8y?usp=drive link

Actividad 52: Apoyar el Desarrollo integral del programa de gestion en salud
de lainfancia, con énfasis en el Plan de Accién en Salud de los primeros Mil
dias de vida - Pediatria.

e Durante el periodo no se desarroll6 la actividad.

Actividad 53: Realizar asesoria y/o asistencia técnica en la implementacion
de los doce modulos del Programa Ampliado de Inmunizaciones, segun
normativa vigente emitida por el Ministerio de Salud y Proteccion Social.

e Se realizaron 26 AoAT en Neuromedical IPS y los municipios de Santo
Domingo, Maceo, Santa Rosa de Osos, Yarumal, Barbosa, Don Matias,
Medellin, Rionegro, Bello, Itagli, Envigado, Peque, Dabeiba, Giraldo, La
Estrella, Concepcion, Armenia, Hispania, Girardota, Salgar, San Vicente
de Ferrer,

e se realizo la tercera reunion departamental de vacunacion.

e Se realiz6 consolidacion del proyecto de inclusidbn de vacuna contra
neumococo en adultos mayores de 50 afos.

e Se realiza atencion telefénica y por WhatsApp a las solicitudes e
inquietudes que se presentan desde los municipios.

e Se participa en la visita de inspeccién y vigilancia de Ecopetrol

e Participacién en la Mesa Departamental de Vacunacion de Antioquia

e Participacion en el webinar sobre el abordaje de la vacunacion contra los
tipos de cancer asociados al VPH desde la estrategia de Atencion Primaria
en Salud (APS), desarrollado con MSD y la Sociedad Americana contra el
Cancer.

e Se realizé seguimiento a la EAPB UdeA en el marco de las acciones de
inspeccion y vigilancia del PAI, con el fin de verificar el cumplimiento del
plan de mejoramiento formulado hallazgo frente al identificado.

e Apoyo juridico a los asesores PAI de los territorios, mediante la orientacion
en los aspectos normativos y legales relacionados con las asistencias
técnicas que realizan en los municipios.

e Participacion en la realizacion de un video orientado a promover la
vacunacién contra los tipos de cancer asociados al VPH en nifias y nifios
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gue aun no han accedido a ella, como estrategia de comunicacion para la
demanda inducida.

e Proyeccion de la respuesta a la Corte Constitucional frente al auto
proferido dentro del tramite previo a la emision del fallo, mediante el cual
se vincul6 a la Secretaria de Salud e Inclusién Social de Antioquia. Desde
el PAl se elabor6 y entregé una respuesta completa, debidamente
sustentada en términos técnicos y juridicos.

e Se realizo visita Inspeccion y Vigilancia a la EAPB Ferrocarriles Nacionales
con la participacion de los componentes de Aseguramiento - Discapacidad
y Participacion Social.

e Seguimiento al segundo plan de mejora de la visita de Inspeccion y
Vigilancia realizada a la EAPB FOMAG, para verificar el componente
Programa Ampliado de Inmunizaciones.

e cumplir programacion en el aeropuerto José Maria Cordova del municipio
de Rionegro frente a la entrega de carné internacional de Fiebre Amarilla
a viajeros nacionales o internacionales que solicitaran el documento.

e Responder inquietudes o solicitudes a los municipios por medio de
WhatsApp, llamadas telefénicas y correo institucional.

¢ Revision de correos a municipios frente a la solicitud de tratamiento APTR
y profilaxis HB del departamento

e Reuvision de soportes de APTR: historia clinica, ficha de notificacion, orden
médica y formato de solicitud y despacho, de cada usuario solicitado por
los municipios departamento de Antioquia.

e Reuvision de soportes de profilaxis de Hepatitis B: historia clinica, ficha de
notificacion, orden médica y formato de solicitud y despacho, resultados
de laboratorios de Antigenos y Anticuerpos HB de los municipios de
Antioquia.

e Retroalimentacién a los municipios, frente a las falencias encontradas; en
soportes enviados para autorizacion de tratamientos.

e Envié de autorizacion de tratamiento de APTR y profilaxis HB al municipio
y almacén departamental.

e Seguimiento a la calidad del dato de los informes mensuales y reuniéon
virtual con los municipios (Santa fe de Antioquia, Anza, Buritica, Caicedo,
Guadalupe, Heliconia, Liborina, Olaya, Sabanalarga, San Jeronimo,
Sopetran) para correccion de inconsistencias.

Ver informe detallado en el siguiente enlace:
https://drive.google.com/drive/folders/1htD5PuP5Kr2GFOyoKHe8thRn6RkoBJa6?usp=drive link
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Actividad 54: Realizar asesoria y/o asistencia técnica en el médulo de
sistemas de informacion del Programa Ampliado de Inmunizaciones, segun
normativa vigente emitida por el Ministerio de Salud y Proteccion Social.

e Verificaciones informes de los mensuales enviados por el municipio
de Chigorodd, a la Secretaria de Salud e Inclusion Social, desde el
1 de enero de 2026 a la fecha.

e Verificacién del estado de los insumos asignados por la Secretaria
de Salud e Inclusidbn Social Carpeta Informe de actividades
mensuales al municipio de Chigorodo.

e ajustes de inventario en el sistema de informacion PAIWEB 2.0, en
Montebello y en Chigorodo.

e Realizar acompafiamiento constante a los municipios que presenta
inconsistencias en los informes mensuales de vacunacion y
dificultades con los inventarios en PAIWEB y en general al equipo
PAI de cada uno de los municipios priorizados.

e Para el periodo se programd la revision de 55 planillas mensuales
enviadas por los municipios y 51 de acusos de insumos entregados
a los municipios desde el almacén departamental, se revisaron 55
planillas mensuales y 51 acusos.

e Asistencia curso de primeros auxilios

¢ Ver informe detallado en el siguiente enlace:
https://drive.google.com/drive/folders/1rTv5g9zH9Ih3FDBjkKnh-tKt0jZL60A3s?usp=drive link

Actividad 55: Realizar asesoria y/o asistencia técnica en el médulo de
insumos del Programa Ampliado de Inmunizaciones, segun normativa
vigente emitida por el Ministerio de Salud y Proteccién Social.

e Asistencia a la 3ra Reunion Departamental del PAL.
Realizar 1 Inventario PAI.
Realizar 1 seguimiento a los biolégicos PAI por Kardex.
Realizar 1 seguimiento a los biolégicos Covid por Kardex.
Realizar 1 movimiento PAI y Covid.
Realizar 15 traslados de bioldgicos covid por sistema PAIWEB
Se reporta a la coordinadora departamental la PAI las pérdidas del carnet
internacional y vial quebrado de Td para descargar en sistema SAP.
Revision de facturas de lo entregado por municipio.
Programacion de datalogger durante el despacho de los biolégicos del PAI.
Revision de facturas.
Revision de movimiento SAP y comparacion con Kardex

Ver informe detallado en el siguiente enlace:
https://drive.google.com/drive/folders/1uHi6 GEcFE6tXn1-p0ZQ6uiE v390p5i3?usp=drive link
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Actividad 56: Realizar asesoria y/o asistencia técnica en el médulo de
insumos del Programa Ampliado de Inmunizaciones, segun normativa
vigente emitida por el Ministerio de Salud y proteccion Social.

e se revisaron 54 informes mensuales en la calidad del dato.

e se revisaron 44 acusos de recibido de insumos entregados a los

municipios.

e Reunion departamental de PAI.

e Asistencia al Taller de primeros Auxilios.

e Serealizo conteo de carné internacional, de adulto y de nifio en el almaceén.

Ver informe detallado en el siguiente enlace:
https://drive.google.com/drive/folders/1kqz0f2MgnyJd6tg15HIrH40Qb4UMx2tF?usp=drive_link

Actividad 57: Realizar asesoria y/o asistencia técnica en el médulo de
organizacion, coordinacion y cooperacion técnica del Programa Ampliado
de Inmunizaciones, segun normativa vigente emitida por el Ministerio de
Salud y proteccion Social.
e se realiza el inventario de insumos del Programa PAI y COVID y ajustes
requeridos del almacén departamental
e realiza se realiza entrega de insumos PAI COVID municipios Antioquia
e se realiza la revision de los acusos COVID a los municipios de Antioquia
gue se les entrego6 dicho bioldgico
e se realiza 520 tomas de temperatura 1 en la mafiana y otra en la tarde, al
equipo de refrigeracidon del almacén departamental.
e se particip6 de: 1 virtual programada por la UT 1 Reunién Departamental
1516/09/2026

Ver informe detallado en el siguiente enlace:
https://drive.google.com/drive/folders/INGkI6dsBcj5ZCb0dZsX7Z0k5FMyy75XN?usp=drive link

Actividad 61: Realizar asesoria y/o asistencia técnica en el médulo de
insumos del Programa Ampliado de Inmunizaciones, segun normativa
vigente emitida por el Ministerio de Salud y proteccién Social.

e Gestion y seguimiento del modulo de insumos PAI-COVID para los 125
municipios, lo que incluye la autorizacién de insumos y pedidos, correos
de notificacién con fecha y hora de entrega, cronogramas de entrega,
informes de consolidados generales y de disponibilidad.

e Revision y analisis de los reportes mensuales de vacunacion (RMV) de los
125 municipios del departamento para autorizar los pedidos de biol6gicos
e insumos PAI, ademas de la verificacion del calculo de necesidades e
histérico de dosis aplicadas mensualmente.

e Asistencia a capacitaciones virtuales programadas por la Secretaria de
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Seccional de Salud e Inclusion Social de Antioquia (SSIS) y participacion
en la reunion PAI departamental en el auditorio de la libreria
Panamericana.

e Se realizaron 5 Asesorias y Asistencias Técnicas (AOAT) en los en los
municipios de El Santuario, La Estrella, Envigado e Itagli enfocadas en la
verificacion del cumplimiento de los lineamientos PAI 2026 y en el cierre
definitivo del servicio de vacunacion.

e Se realizd una visita de Inspeccion y vigilancia en el componente PAI a la
EAPB Universidad Nacional.

e Se llevé a cabo la revision, verificacion y consolidacion detallada de los
movimientos y correcciones de inventario reportados por las instituciones
de salud, analizando Ilas justificaciones presentadas ante las
inconsistencias, pérdidas o bajas de bioldgicos para garantizar la precision
de los saldos y la trazabilidad de los insumos en el sistema de informacion.

e Se realiz6 el fortalecimiento de la gestion de la cadena de frio, la
verificacion de condiciones de almacenamiento, conservacion, transporte
y el manejo adecuado de biol6gicos e insumos.

Ver informe detallado en el siguiente enlace:
https://drive.google.com/drive/folders/1g9i5kTogLD-i80QdGjdOMuAjRvunZ Yd3?usp=drive link

Actividad 62: Apoyar el programa de gestion en salud oral.

e Se realizaron 8 Asesorias y Asistencias Técnicas (AOAT) en los
municipios de Guarne, Sopetran, San Vicente y El Retiro, dirigidas a las
ESE y Direcciones Locales de Salud (DLS), sobre el abordaje de la salud
bucal en el marco de las RIAS, la Resolucion 202 de 2021, los lineamientos
de la estrategia Soy Generacion Mas Sonriente 2025 y la planeacion de
actividades para la vigencia 2026.

e Se realizé el cargue de 8 informes de Asesorias y Asistencias Técnicas
(AOAT) en el software institucional para el registro y seguimiento de las
actividades ejecutadas.

e Se llevo a cabo la ejecucion de 2 visitas de Inspeccion y Vigilancia (1V)
enmarcadas estrictamente en las directrices y lineamientos técnicos
vigentes para la estrategia de Salud Bucal, evaluando sobre el terreno el
cumplimiento normativo en las Entidades Administradoras de Planes de
Beneficio: ECOPETROL y Ferrocatrriles.

e Participacibn en seis reuniones intersectoriales y mesas técnicas
(Comision Académica del Comité Interinstitucional Odontolégico de
Antioquia - CIOA, equipo de enfermedades crénicas no transmisibles,
seguimiento a alertas EGREISP, capacitacion sobre enfermedades
huérfanas y planeacién del congreso de odontologia).

e Envio de cronogramas semanales a la referente de enfermedades
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cronicas.

e Envio de memorias, compromisos y enlaces de reporte de la Estrategia
Soy Generacion mas Sonriente 2026 a diversos municipios y subregiones
del departamento.

e Aclaracion de dudas a multiples municipios sobre el reporte de gestion de
la Estrategia Soy Generacion mas Sonriente 2026.

e Participacion en la reunién de la Comision Académica del Comité
Interinstitucional Odontoldgico de Antioquia (CIOA) para revisar la agenda
del congreso del 13 de octubre (01/09/2026).

Ver informe detallado en el siguiente enlace:
https://drive.google.com/drive/folders/1izNGCeRXhT-0k9Xwz0hxi5cYB7rjVuZ7?usp=drive link

Actividad 63: Apoyar el Desarrollo de capacidades para la implementacion
de la Medida de Rehabilitacion en salud. (sicosocial)

e Se realizaron 17 Asesorias y Asistencias Técnicas - AOAT desarrolladas en
los municipios y entidades de: Caldas, Puerto Triunfo, Turbo, Chigorodd,
Carepa, Narifio, San Francisco, Granada, La Ceja, Rionegro, Montebello,
Bricefio y el Hospital Mental de Antioquia, en temas como: seguimiento a la
implementacion de la Resolucion 327 de 2026, la Politica Publica de Salud
Mental, la estrategia de cuidado integral en salud para personas con
conducta suicida dirigida especificamente al Sistema de Responsabilidad
Penal Adolescente, el Protocolo de Atencion Integral en Salud con enfoque
psicosocial para las victimas del conflicto armado, y los lineamientos del
PAPSIVI Rural con enfoque étnico.

e Asistencia y participacion en espacios de coordinacién técnica para la
unificacion de criterios y la planeacion de las intervenciones territoriales en
salud mental y publica.

e Labores de revision documental, estructuracién de matrices de seguimiento
y gestion de reportes asociados a las lineas de accion de la entidad.

e Participacion en espacios de actualizacion y formacion orientados al
fortalecimiento de capacidades operativas y normativas para el desarrollo de
las actividades del equipo.

e Se lideré la socializacion de la metodologia para la actualizacion de las
Politicas Publicas Municipales de Salud Mental con los 35 municipios
priorizados, fortaleciendo las capacidades territoriales para el desarrollo de
diagnésticos participativos y la formulacién de acciones de politica publica.

e Se elaboraron herramientas técnicas y documentos orientados a la gestion
del conocimiento, entre ellos instrumentos para la sistematizacion de
diagnésticos municipales, cajas de herramientas para intervenciones
individuales y productos de cierre del proyecto Veredas Que se Cuidan.
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e Labores orientadas al andlisis, revision y validacion de instrumentos,
matrices de seguimiento y formatos operativos requeridos para el
cumplimiento de las metas del proyecto.

e Asistencia a las jornadas de actualizacién organizadas por la entidad con el
fin de estandarizar criterios normativos, técnicos y operativos en el equipo de
trabajo.

e Apoyo en la socializacion y difusion de orientaciones metodoldgicas dirigidas
a las entidades territoriales y actores del sector salud.

Ver informe detallado en el siguiente enlace:
https://drive.google.com/drive/folders/1SPlumguv3GiBv0ZF5dId6PGLXapxBIP-?usp=drive link

Actividad 64: Apoyar el Desarrollo de capacidades para la implementacion
de la Medida de Rehabilitacién en salud. (Enfermeria):

e Se realizaron en total 13 Asesorias y Asistencias Técnicas-AOAT
desarrolladas en los municipios de Caucasia, Dabeiba, Cocorna, Anza,
Yarumal, Valdivia, Marinilla, Ituango, San Pedro de Uraba y entidades del
departamento, las cuales se centraron en la socializacion del protocolo del
componente del PAPSIVI, la Medida de Rehabilitacion en Salud,
sentencias judiciales y el fortalecimiento y seguimiento técnico y financiero
de los recursos de la resolucion 327 y la resolucion 1892.

e Serealizan 5 visitas y revisiones de Inspeccién y Vigilancia IV a diferentes
entidades en el componente de victimas del conflicto armado y
sociopolitico, a las EAPB: Ferrocarriles, Familiar Colombia, Sanidad
Militar, FOMAG, Policia Nacional, estas se llevaron a cabo con el propésito
fundamental de evaluar el estado y el cumplimiento de los planes de
mejora en distintas entidades administradoras de planes de beneficio en
el componente de victimas del conflicto armado y sociopolitico.

e Realizacibn de acciones pertinentes para la atencion integral y
caracterizacion de la poblacién victima del conflicto armado, incluyendo la
gestidén de casos especificos de sentencias de la CIDH y la Sentencia V
La Esperanza.

e Tramite, analisis y proyeccion de respuestas a solicitudes de Ministerio de
Salud, sentencias y requerimientos de la Corte Interamericana de
Derechos Humanos.

e Participacion en reuniones con el Ministerio de Salud, encuentros con el
equipo del Hospital Mental de Antioquia (HOMO), reuniones de
coordinacion de asesores departamentales y mesas técnicas
administrativas.

e Elaboracion de cronogramas de actividades mensuales, proyeccion de
agendas para las AOAT, disefio de herramientas financieras y unificacion
de bases de datos.
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e Participacién y asistencia activa en las jornadas de réplica de formacion a
formadores dirigidas a coordinadores para la implementacion de la
resolucién 0327 tanto en el HOMO como en Apartado.

e Andlisis, revision y aprobacion de informes parciales presentados por los
coordinadores municipales de los diferentes municipios asignados.

e Realizacion de empalmes con otros profesionales, notificacion a
municipios mediante correos electronicos y comunicacion constante via
WhatsApp con gerentes y referentes administrativos de las ESE.

Ver informe detallado en el siguiente enlace:
https://drive.google.com/drive/folders/1cim3gGAlIzmwZZD|GL8dUIlsaENjZUuYru?usp=drive link

Actividad 65: Apoyar el Desarrollo de capacidades para la implementacion
de la Medida de Rehabilitacién en salud. (Auxiliar)

e Se realizaron diferentes focalizaciones dirigidas a la poblacion victima del
conflicto armado para dar a conocer y ofertar los servicios del Programa
de Atencion Psicosocial y Salud Integral a Victimas (PAPSIVI), ademas de
identificar necesidades en salud y acompafar en la gestién de acceso a
los servicios requeridos.

e Sellevé acabo la revision, modificacion y actualizacion de la base de datos
de restitucion de tierras para asegurar la consistencia y calidad de la
informacion, realizando validaciones y ajustes de registros. Asimismo, se
actualizo la matriz de gestiones en salud remitida por el Ministerio de Salud
y Proteccion Social, adelantando las acciones necesarias para cada caso.

e Se efectuaron gestiones en salud orientadas a facilitar el acceso oportuno
de los usuarios a los servicios requeridos. También se realizé la revision,
organizacion y actualizacion de las carpetas y documentacion dispuestas
en OneDrive.

e avance en la focalizacién de poblacion victima para el programa PAPSIVI,
el mantenimiento de la actualizacion en las bases de datos de restitucion
de tierras y en la matriz del ministerio, asi como la adecuada organizacion
documental en OneDrive. Como oportunidad de mejora, se propuso
fortalecer la organizacién, actualizacion y seguimiento de la informacién
para procurar mayor oportunidad y precision en el registro de las
gestiones.

e Se reportd la participacion en otras reuniones de seguimiento y
coordinacién que quedaron sin soporte documental especifico.

Ver informe detallado en el siguiente enlace:
https://drive.google.com/drive/folders/1IXEuJIJFD7JCQ7 ipLcyY5Y7GOX7YujwXV?usp=drive link
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Actividad 66: Apoyar el Desarrollo de capacidades para la implementacion
de la Medida de Rehabilitacion en salud. (Trabajo social)

Se cred 1 instrumento en Excel para seguimiento a la entrega de productos
de las ESE, relacionado con la Resolucion 1892 de 2025 y el cargue de
informacion en la plataforma PISIS, fortaleciendo los procesos de
monitoreo y trazabilidad institucional.

e Creacion de un instrumento de seguimiento en Excel para vigilar la
documentacion y el cargue de las ESE en la plataforma PISIS en el marco
de la Resolucion 327 de 2026.

e Creacion de tres formatos para registrar el seguimiento a la ejecucion
técnica, administrativa y financiera de las ESE (matrices de creacion de
personas para el aplicativo web PAPSIVI, creacion de usuarios y
operadores, y seguimiento al alistamiento de la Resolucion 327).

e Proceso en curso de construccion de una caja de herramientas unificada
con todos los insumos del Programa para el desarrollo de capacidades de
la Medida de Rehabilitacion en Salud.

e Creacion de instrumentos para el seguimiento del plan de accién del
protocolo de atencién en salud (herramienta para la formacién del talento
humano, matriz de novedades en la revision de certificados y matriz para
la caracterizacidon de la situacion de salud de la poblacion victima)

e Participacion en tres eventos de articulacion con las entidades del
SNARIV: Subcomité de Reparacion Integral y Garantias de No Repeticién,
Subcomité de Atencion y Asistencia, y Comité Territorial de Justicia
Transicional.

e Ejecucién de seguimiento técnico y financiero a los recursos del PAPSIVI,
rehabilitacion psicosocial comunitaria y concurrencia departamental.

¢ Diligenciamiento de una matriz en Excel con la respuesta al plan de mejora
de la Supersalud (hallazgo #15) para proponer acciones de concertacion
con las victimas en el Plan de Salud Publica de Intervenciones Colectivas
(PSPIC).

e Participacion en seis reuniones administrativas del programa en el marco
de las jornadas de formacién a formadores de la Resolucion 327.

e Tramite de concurrencia departamental y consolidacion de contratos y
acuerdos de confidencialidad.

Ver informe detallado en el siguiente enlace:
https://drive.google.com/drive/folders/16DPVxzSz016 2txBECcfZ GqgTzpPk6érd?usp=drive link
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Actividad 67: Apoyar el desarrollo integral del proceso de gestion del
componente de nutricion, con énfasis en la gestidén técnica del programa
Cuidado integral: gestion de la salud publica en el territorio.

e Se realizd un total de 13 asesorias y asistencias técnicas AOAT en los
municipios de Sabanalarga, Concordia, Titiribi, Concepcion, Argelia, Betulia,
Jerico y Dabeiba. Estas jornadas se centraron en la socializacién, aplicacion
y actualizacién de la ruta de atencion a la desnutricién aguda en menores de
5 afios bajo los lineamientos de las Resoluciones 2465 de 2016, 0115 de
2020, 2465 de 2026 y 3280 de 2018, dirigidas al personal de las secretarias
de salud e inclusion social y las ESE municipales.

e Se ejecuto 1 visita de inspeccion y vigilancia en los componentes de nutricién
a la EAPB FERROCARRILES, evaluando un total de 28 items sin hallazgos.

e Se procesaron 93 notificaciones de solicitudes de casos de desnutricion
superinmediatas, lo que incluy6é la recepcion y revisibn de 31 historias
clinicas, la emision de 5 retroalimentaciones y la gestion de 3 casos
adicionales captados por alertas tempranas. Asimismo, se articularon
acciones conjuntas con la Unidad de Programas Sociales departamental
para el seguimiento de alertas enfocadas en el plan de desaceleracion de la
mortalidad por desnutricion de 2026.

e Se participd y liderd la elaboraciéon de 6 actas correspondientes a reuniones,
mesas técnicas y comités territoriales (incluyendo la Mesa Presencial de
Fortalecimiento de Capacidades con EAPB, el Comité Territorial de Salud
Colectiva y los Comités Territoriales N° 32, 33 y 34).

e Se participd en la estrategia comunitaria "La Paisaneta" en el municipio de
Argelia con orientacién nutricional infantil, y se realizaron acciones de
acompafamiento, verificacion y seguimiento a 4 casos con barreras de
atencion vinculados al programa Arrullos en articulacién con el ICBF.

e Se elaboré y entreg6 formalmente el informe de indicadores del componente
nutricional correspondiente al proyecto departamental "Compromiso por el
cuidado integral con enfoque diferencial y de curso de vida en el
departamento de Antioquia".

Ver informe detallado en el siguiente enlace:
https://drive.google.com/drive/folders/1JcOFQY XJhlewPUShAO90N 6UBBaDQO-i?usp=drive link

Actividad 68: Apoyar el desarrollo integral del proceso de gestion del
componente de nutricion, con énfasis en la gestion técnica del programa
Cuidado integral: gestion de la salud publica en el territorio.

e Se llevaron a cabo un total de 7 Asesorias y Asistencias Técnicas (AOAT)
enfocadas en los lineamientos técnicos de malnutricion por déficit o
exceso, alimentacién saludable en todas las etapas del curso de vida, la
socializacion de la Resolucion 0115 de 2026, y la implementacion y
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sostenibilidad de la estrategia Institucion Amiga de la Mujer y la Infancia
Integral (IAMII). Estas acciones se desarrollaron en los municipios y
entidades de Medellin, El Santuario, la subregional Oriente, Bello, la
subregional Suroeste y Santa Fe de Antioquia. Asimismo, se brind6
asistencia técnica a nivel departamental sobre las Resoluciones 1188 de
2025 y 610 de 2026 relativas a Salas Amigas de la Familia Lactante en el
entorno laboral.

e Se ejecutaron multiples evaluaciones externas y procesos de cierre de IVC
en el componente de nutricion, destacando las intervenciones en los
municipios de ElI Carmen de Viboral, Copacabana, Medellin, Yali, Vegachi,
Caldas y Envigado.

e Se gestiond y lider6 la submesa técnica sobre lactancia materna,
formalizada mediante acta y listado de asistencia, promoviendo la
articulacion intersectorial para el fortalecimiento de las estrategias aliadas
a la lactancia y el cuidado integral de la primera infancia.

e Se llevaron a cabo evaluaciones externas, informes de gestion e informes
de cierre de nutricion y del componente de IVC en los municipios de El
Carmen de Viboral, Copacabana, Medellin, Yali, Vegachi, Caldas y
Envigado.

e Se logro el fortalecimiento continuo en lineamientos técnicos de
alimentacion y nutricién dirigidos a los actores del Sistema General de
Seguridad Social en Salud (SGSSS), asi como el fortalecimiento técnico
en lactancia materna y estrategias aliadas con las ESE o secretarias de
salud municipales. Asimismo, se brindd apoyo técnico para el avance de
las ESE interesadas en implementar la estrategia IAMII, se realiz6
seguimiento a la sostenibilidad de las ESE certificadas y se impulso la
gestion intersectorial en el marco de la submesa técnica de lactancia
materna.

Ver informe detallado en el siguiente enlace:
https://drive.google.com/drive/folders/11B35kuK8 MOcORr14SXo209GRwr9AEt3Z?usp=drive link

Actividad 69: Apoyar la coordinaciéon e implementar y hacer seguimiento a
las estrategias del programa de Infecciones Respiratorias Agudas (IRA) y
Enfermedades Diarreicas Agudas (EDA) en el departamento de Antioquia,
en articulacion con los actores del sistema de salud, con el fin de fortalecer
la vigilancia, prevencién, atencion integral y control de estas patologias,
contribuyendo alamejora de los indicadores de salud publicay al bienestar
de la poblacion.
o Sellevaron a cabo un total de 9 Asesorias y Asistencias Técnicas (AOAT)
enfocadas en la orientacién técnica para el fortalecimiento del Plan de
Articulacion Intersectorial IRA-EDA, el seguimiento a la planeacion y
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ejecucion de acciones programaticas, la socializacion de lineamientos
técnicos y operativos del Programa IRA-EDA, y la implementacion de
Salas ERA. Estas acciones se desarrollaron en entidades y municipios
como Medellin (Metrosalud), Caucasia, Caldas, Zaragoza, El Bagre, El
Carmen de Viboral, Copacabana y Ebéjico.

e Se realizaron seguimientos a los reportes de indicadores mensuales del
Programa IRA-EDA (agosto de 2026) y se actualizé el desempeiio del
municipio de Concordia frente a la Circular 055 de 2026.

e Se ejecuto la visita de inspeccion y vigilancia a la EAPB Ferrocarriles y se
reviso el plan de mejora de la EAPB Policia Nacional.

e Se revisaron y autorizaron solicitudes de Oseltamivir para los municipios
de Zaragoza, Medellin y Envigado.

e Se participd en la jornada comunitaria de la estrategia "La Paisaneta” en
el municipio de Argelia con actividades educativas sobre IRA-EDA, y se
lider6 una mesa de articulacion interna en la Secretaria de Salud e
Inclusion Social.

e Se llevd a cabo la gestion para la actualizacion del Directorio
Departamental del Programa IRA-EDA 2026, la coordinacion de
comisiones de servicio y tiquetes, la revisibn y actualizacion de los
soportes y carpetas en el Drive de la UT (noviembre de 2025 a agosto de
2026), y la elaboracion del documento de entrega de cargo de la direccion
del componente IRA-EDA para la Direccion de Salud Colectiva.

« Se fortalecié el acompafiamiento técnico territorial y el seguimiento a la
gestidbn programatica municipal mediante la revision de indicadores,
planes de mejora de EAPB y la gestion de inventarios y despacho de
Oseltamivir para los municipios. Asimismo, se consolidaron las acciones
de educacion comunitaria y la articulacion interna entre los diferentes
componentes de la Secretaria.

e Se propuso dar continuidad al seguimiento de los planes de mejora e
incumplimientos municipales, fortalecer los espacios de articulacion
interna con un enfoque estratégico, mejorar la trazabilidad documental de
los soportes y afianzar las estrategias de educacion y comunicacion del
riesgo en la comunidad.

Ver informe detallado en el siguiente enlace:
https://drive.google.com/drive/folders/1J2NzedEkmxcuOKuJnhPoGOurXjsbzhym?usp=drive link
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Actividad 70: Apoyar la coordinaciéon e implementar y hacer seguimiento a
las estrategias del programa de desparasitacion en el departamento de
Antioquia, en articulacion con los actores del sistema de salud, con el fin
de fortalecer la vigilancia, prevencion, atencion integral y control de estas
patologias, contribuyendo ala mejora de los indicadores de salud publicay
al bienestar de la poblacion.

e Se realizaron un total de 8 Asesorias y Asistencias Técnicas (AOAT)
dirigidas a Direcciones Locales de Salud y Empresas Sociales del Estado
(ESE), brindando orientaciones sobre la correcta planeacién, ejecucion y
reporte de acciones en el marco de la estrategia de desparasitacion, asi
como la verificacion remota y presencial de las condiciones de
almacenamiento, uso y distribucién del Mebendazol y los lineamientos
técnicos y operativos del programa de desparasitacion antihelmintica.
Estas actividades se llevaron a cabo en los municipios de Zaragoza,
Amalfi, Sonsén, San Francisco, Puerto Triunfo, Campamento, Maceo e
Hispania.

e Se participé en la estrategia comunitaria "La Paisaneta" en los municipios
de Yarumal y Campamento. Adicionalmente, se compartieron correos con
informacion sobre stock de medicamentos a 114 municipios incluidos
dentro del PIC Departamental, enviando indicaciones a los coordinadores
sobre la ruta de solicitud de medicamentos.

e Se llevdo a cabo la reestructuracion del archivo departamental para
consolidar la informacién de cada municipio y lograr un seguimiento mas
organizado. Se actualizé el archivo de entrega de medicamentos a corte
del 30 de septiembre de 2026 y se socializdé el plan de entrega del
programa de desparasitacion via correo electrénico a los profesionales
correspondientes.

e Se dio respuesta a solicitudes de acceso al Drive, dudas de los municipios
a través de correo electronico, WhatsApp y llamadas, requerimientos del
jefe inmediato y solicitudes de la estrategia "La Paisaneta". Como logros,
se fortalecieron las capacidades técnicas en municipios priorizados, se
optimizé el seguimiento y monitoreo de la informacion y se mejoro el plan
de acciones del PIC Departamental. Entre las oportunidades de mejora, se
propuso ampliar la cobertura a municipios de riesgo bajo y afianzar la
articulacion con los PIC departamentales para fortalecer las jornadas de
tamizaje.

e Se asumio el compromiso de planificar, coordinar, ejecutar y supervisar la
adecuada distribucion y entrega oportuna del antiparasitario para la
poblacion infantil de 5 a 14 afios. Como oportunidad de mejora, se destaco
la necesidad de ampliar la cobertura hacia municipios de riesgo bajo y
afianzar la articulacion con los PIC Departamentales para fortalecer las
jornadas de tamizaje.

@-
M GOSERNACION DE ANTIOOQUIA

Repubiica de Colormbila

104




Ver informe detallado en el siguiente enlace:
https://drive.google.com/drive/folders/10auVN9gvgH5n1IDM3CWzZYJoG2Afcm5W?usp=drive link

Actividad 71: Apoyar las actividades para coordinar, implementar y hacer
seguimiento a las estrategias del programa de Infecciones Respiratorias
Agudas (IRA) y Enfermedades Diarreicas Agudas (EDA) en el departamento
de Antioquia, en articulacién con los actores del sistema de salud, con el
fin de fortalecer la vigilancia, prevencion, atencién integral y control de
estas patologias, contribuyendo a la mejora de los indicadores de salud
publicay al bienestar de la poblacion.

Se realizaron un total de 11 Asesorias y Asistencias Técnicas (AOAT)
Estas incluyeron una visita presencial de capacitacion a la comunidad en
el municipio de San Pedro de los Milagros; asistencias técnicas
presenciales y virtuales a personal asistencial en Caucasia, Zaragoza, El
Bagre y Murindé sobre Guias de Practica Clinica (GPC) de Neumonia,
Bronquiolitis, Influenza y uso adecuado de Oseltamivir, asi como la
creacion de planes de contingencia.

Se efectud el seguimiento técnico a las actividades del programa IRA/EDA
en 42 municipios pertenecientes a las subregiones de Oriente (La Ceja, La
Union, Marinilla, Narifio, Rionegro, San Carlos, San Francisco, San Luis,
San Rafael, San Vicente Ferrer, Sonsoén), Suroeste (Andes, Angelépolis,
Betania, Betulia, Caramanta, Concordia, Fredonia, Hispania, Jerico, La
Pintada, Montebello, Salgar, Santa Barbara, Tarso, Titiribi, Valparaiso,
Venecia), Uraba (Apartadd, Arboletes, Carepa, Chigorod6, Murindd,
Mutatd, Necocli, San Juan de Uraba, San Pedro de Urab4, Turbo, Vigia
del Fuerte) y Valle de Aburra (La Estrella, Medellin, Sabaneta). Esto
incluyé la verificacién del cumplimiento de los lineamientos de la Circular
055 de 2026.

Se realizaron visitas de Inspeccion y Vigilancia (IV) a las EAPB Ecopetrol
Familiar Colombia, FOMAG. Asimismo, se ejecutaron dos auditorias de
adherencia a las Guias de Préactica Clinica para IRA y EDA mediante la
revision de historias clinicas en los municipios de Caucasia y Zaragoza.
Se realizaron 6 despachos de Oseltamivir a municipios del departamento
con un total de 1.240 dosis dispensadas, distribuidas en Rionegro (190
dosis), Bello (40 dosis), Apartadé (90 dosis), Zaragoza (30 dosis),
Envigado (90 dosis) y Medellin (800 dosis), manteniendo un saldo final de
530 dosis en el inventario departamental.

Se participd en 4 escenarios de articulaciéon, incluyendo reuniones del
programa IRA/EDA, Unidades de Analisis por muertes por IRA/EDA, la
Sala de Andlisis de Riesgo (SAR) del municipio de Necocli por mortalidad
en nifios de comunidad indigena, y el seguimiento a la Mesa Intersectorial.
De igual forma, se dio acompafamiento permanente a las reuniones
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semanales del Equipo de Gestidn de Riesgo de Eventos de Interés en
Salud Publica (EGREISP).

e se mejoré la coordinacion y respuesta territorial, se fortalecieron las
condiciones para la atencion integral y se mantuvo la capacidad operativa
con el abastecimiento de medicamentos. Entre los compromisos, se
acordo optimizar el seguimiento a los lineamientos, focalizar la asistencia
técnica, consolidar el andlisis epidemiologico, asegurar la gestion del
Oseltamivir y mantener la articulacion con vigilancia. Como oportunidades
de mejora, se plante6 optimizar el seguimiento, mejorar la oportunidad en
la gestion documental, unificar criterios de reporte y focalizar el apoyo
técnico a los territorios con mayores brechas.

Ver informe detallado en el siguiente enlace:
https://drive.google.com/drive/folders/1Xk-ghpBISoxJcpw-BZ u yi[EW|YRELry?usp=drive link

Actividad 72: Apoyar acciones que permitan identificar y abordar las
brechas presentes en la implementacion de los Programas de prevencion,
vigilancia y control de infecciones asociadas a la atencion en salud-IAAS y
resistencia a los antimicrobianos-RAM , a fin de lograr un impacto en la
mejora de la calidad de atencidén en los pacientes, en la seguridad del
personal de salud, visitantes, estudiantes , voluntarios y en lareduccién de
la morbimortalidad por las IAAS y RAM en el departamento de Antioquia.

e Se realizaron 9 Asesorias y Asistencias Técnicas, se brindé asistencia
sobre la Resolucion 2471 a la Universidad de Antioquia, por brote
institucional a la ESE San Rafael de Yolombd, y sobre auditoria de redes
a EPMy Ferrocarriles. Asimismo, se dictaron talleres de higiene de manos
en la Policia Nacional, Nacer Sano, Venancio Diaz, ESE Fismedic (Puerto
Berrio) y la Secretaria de Salud del Magdalena Medio.

e Se realizaron acciones de coordinacion comunitaria, difusion de circulares
a IPS, EAPB vy secretarias de salud, y articulacion con la Secretaria de
Educacion, el COVECOM Departamental y Buen Comienzo.

e Se organiz6 contenido técnico y logistico para webinars enfocados en la
prevencion de infecciones en servicios de ambulancia (limpieza y
desinfeccién) y en pacientes renales, como parte de la respuesta al brote
departamental de IAAS asociado a microorganismos productores de
carbapenemasas.

e Participacion y apoyo en el desarrollo del Encuentro Subregional de
Resistencia a los Antimicrobianos (RAM) del Magdalena Medio.

e Se realizaron jornadas sobre la resolucion 2471 de 2022, atencion de
brotes institucionales (como en el HSR de Yolombd) y construccién de
instrumentos de auditoria a redes prestadoras con entidades como EPM y
Ferrocarriles.
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e Se asumieron temporalmente actividades de otro componente,
participando en la Sala de Analisis del Riesgo (SAR) de Mpox, seguimiento
a tosferina en Necocli, andlisis de un caso de transmision vertical de TMI
y apoyo al plan de choque de tuberculosis en Bello.

Ver informe detallado en el siguiente enlace:
https://drive.google.com/drive/folders/1IKImO8mW8dxPwYe N1QSt2TGevzefKJoO?usp=drive link

Actividad 73: Apoyar las acciones que permitan identificar y abordar las
brechas presentes en la implementacion de los Programas de prevencion,
vigilancia y control de infecciones asociadas a la atenciéon en salud-IAAS y
resistencia a los antimicrobianos-RAM , a fin de lograr un impacto en la
mejora de la calidad de atencién en los pacientes, en la seguridad del
personal de salud, visitantes, estudiantes , voluntarios y en lareduccion de
la morbimortalidad por las IAAS y RAM en el departamento de Antioquia.

e Se elabord el informe de ejecucion de actividades del programa de
resistencia antimicrobiana y enfermedades transmisibles. Asimismo, se
realizaron 2 Asesorias y Asistencias Técnicas (AOAT) dirigidas a los
referentes de RAM/IAAS de la Secretaria de Salud de Medellin y de las
secretarias de salud del departamento, enfocadas en los lineamientos de
la Resolucion 2471 de 2022 y los componentes de prevencion y control de
IAAS y resistencia antimicrobiana.

e Se realizaron actividades de coordinacion logistica y administrativa para la
sesion extraordinaria del Comité Departamental de IAAS y RAM orientada
a socializar la Politica Publica.

e Se llevaron a cabo 8 mesas técnicas y de articulacion, destacando la
organizaciéon del Encuentro Departamental de Hospitales Limpios, la
revision del proyecto de ordenanza de la Politica Publica de RAM, la
articulacion con programas de primera infancia, la coordinacion logistica
de diversos seminarios web (PCI en traslado asistencial y terapia renal),
asistencia técnica sobre antibiogramas, apoyo en el evento "Articulacion
PROA y Farmacovigilancia", y la coordinacién del Encuentro Subregional
de RAM en el Magdalena Medio.

e Se realizaron 4 actividades de acompafiamiento, que incluyeron aportes
técnicos a la circular de alerta epidemiolégica por Enterobacterales,
participacion como ponente en el COVE subregional de occidente sobre el
rol del comité de infecciones, gestion logistica de refrigerios para dicho
evento y participacion en las reuniones semanales de alertas de vigilancia
epidemiologica.

e Se ajustd y envid el documento de ordenanza y marco estratégico de la
Politica Publica de Resistencia Antimicrobiana, se apoyo la coordinacion
de reuniones para el Plan de Choque del Programa Departamental de
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Tuberculosis, se elabor6 una propuesta de caracterizaciéon de consumo de
antibiéticos en comunidad (CAP), se consolidé el cronograma del equipo
técnico de Enfermedades Transmisibles y se participé como ponente en el
Simposio de IAAS y PROA de la Gobernacion de Cérdoba.

e Como logros, se destaco el fortalecimiento de las capacidades técnicas del
talento humano en salud a través de espacios de formacion continua y el
respaldo a los referentes municipales. Como oportunidades de mejora, se
propuso afianzar la aplicacion del pensamiento sistémico, consolidar
herramientas de planeacion estratégica y mejorar la comunicacién asertiva
con los equipos de trabajo.

Ver informe detallado en el siguiente enlace:
https://drive.google.com/drive/folders/14nQOambp3gKTN HuE2fhbKyMXEyQ9SKt?usp=drive link

Actividad 74: Desarrollar acciones que permitan identificar y abordar las
brechas presentes en la implementacion de los Programas de prevencion,
vigilancia y control de infecciones asociadas a la atenciéon en salud-IAAS y
resistencia a los antimicrobianos-RAM , a fin de lograr un impacto en la
mejora de la calidad de atencidén en los pacientes, en la seguridad del
personal de salud, visitantes, estudiantes , voluntarios y en lareduccion de
la morbimortalidad por las IAAS y RAM en el departamento de Antioquia.

e Se realizaron 10 AOAT en temas como la articulacién entre el Programa de
Optimizacion del Uso de Antimicrobianos (PROA) y farmacovigilancia en el
Valle de Aburrd; lectura e interpretacion del antibiograma para profesionales
de la salud en Antioquiamicrobiologia, cadenas y establecimientos
farmacéuticos, y equipos del Observatorio de Salud.

e Seguimiento operativo al PROA en Turbo y en la Clinica Promedan en
Apartadd; una sala de analisis de riesgo de IRA junto a la Secretaria de Salud
de Necocli y actores territoriales.

e Participacion en el | Simposio IAAS & PROA en Monteria (Cordoba); una sala
de andlisis de riesgo de mpox en Medellin; y la presentacion oficial del
Programa Departamental de Resistencia Antimicrobiana de Antioquia ante el
Ministerio de Salud y Proteccién Social.

e Se llevaron a cabo dos seguimientos formales en el marco de la Resolucion
2471 de 2022: uno en Turbo para fortalecer la operacion, definir metas e
indicadores y estructurar intervenciones mediante el ciclo PHVA; y otro en la
Clinica Promedan (Apartadd) para revisar avances previos, asignacion de
recurso meédico, auditorias de tratamientos y uso del perfil microbiolégico.

e Se presentd formalmente el balance del Programa Departamental de
Resistencia Antimicrobiana ante el Ministerio de Salud y Proteccion Social y
referentes territoriales el 30 de septiembre de 2026, socializando avances,
resultados y propuestas de continuidad para 2027.
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e Se destaco el avance en la asistencia técnica institucional, el fortalecimiento
de la gobernanza de los PROA, la educacién subregional en resistencia
antimicrobiana y la articulacién con vigilancia y seguridad del paciente.

Ver informe detallado en el siguiente enlace:
https://drive.google.com/drive/folders/1tJcnWLEsSHGHIB7QqgSAvLFkfMe-lgsgGA?usp=drive link

Actividad 75: Apoyar las acciones que permitan identificar y abordar las
brechas presentes en la implementacion de los Programas de prevencion,
vigilancia y control de infecciones asociadas a la atencion en salud-IAAS y
resistencia a los antimicrobianos-RAM , a fin de lograr un impacto en la
mejora de la calidad de atencidén en los pacientes, en la seguridad del
personal de salud, visitantes, estudiantes , voluntarios y en lareduccion de
la morbimortalidad por las IAAS y RAM en el departamento de Antioquia.

e Se realizaron 7 AOAT programadas para el mes, dirigidas a diferentes
instituciones, ESE, secretarias de salud y EAPB enfocadas en la
Resistencia a los Antimicrobianos (RAM), Programas de Optimizacion de
Antimicrobianos (PROA) y Prevencion y Control de Infecciones (PCI).

o Se llevo a cabo la revision, ajuste y envio del proyecto de ordenanza y su
marco estratégico de la Politica Publica de Resistencia a los
Antimicrobianos (RAM) para el Departamento de Antioquia.

« Participacion en la asistencia técnica del Ministerio de Salud y Proteccion
Social compartiendo experiencias exitosas en programas RAM (Valle del
Cauca, Cali y Antioquia).

« Asistencia a reuniones semanales de alertas epidemiolégicas (IAAS-RAM)
y participacion en el curso certificable de primeros auxilios del SENA.

« Participacion en una asistencia técnica del Ministerio de Salud y Proteccion
Social, donde se presentaron experiencias exitosas desarrolladas en el
marco de los programas de Resistencia a los Antimicrobianos (RAM) del
Valle del Cauca, el Distrito de Cali y el Departamento de Antioquia.

« Consolidacion de los informes de auditoria y estructuracion de los planes
de mejoramiento derivados de las visitas de inspeccion, vigilancia y control
(IVC) realizadas a las EAPB en el periodo.

o Revision, ajuste y envio del proyecto de ordenanzay su marco estratégico
de la Politica Publica de Resistencia a los Antimicrobianos (RAM), con el
fin de avanzar en su formulacién y adopcién en el Departamento de
Antioquia.

Ver informe detallado en el siguiente enlace:
https://drive.google.com/drive/folders/1fPSDfR5r5JLvktXKBJcZ48EOQ4LgMO5dU?usp=drive link
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Actividad 76: Realizar actividades de apoyo Diagnhostico y control de calidad
alos laboratorios de lared de micobacterias del departamento de Antioquia.
e Se realizaron actividades de apoyo en el area de Virologia del Laboratorio
Departamental de Salud Publica (LDSP), ejecutando pruebas mediante
ELFA y Quimioluminiscencia para la vigilancia de enfermedades virales
(como VIH, Antigeno de superficie de hepatitis B, Virus de la hepatitis C y
banco de sangre), ademas de la revision diagnostica de eventos como
Sarampion, Rubéola, Dengue NS1 y Dengue IgM. Asimismo, se
procesaron controles de calidad de VIH para las subregiones Norte,
Nordeste y Occidente, y de VIH y Anti core para 5 de los 12 bancos de
sangre de la red.

e Se aseguro la calidad analitica mediante el montaje y analisis de controles
internos (CCI) y externos, la verificacion y registro diario de condiciones
ambientales y temperaturas de equipos e insumos isotérmicos (incluyendo
la instalacién de sondas de telemetria a partir del 10 de septiembre), asi
como la actualizacién y control semanal del inventario de insumos
(registrando movimientos de entradas y salidas).

e Se realizaron remisiones de muestras al Instituto Nacional de Salud (INS)
durante la segunda semana de septiembre, descarte de reactivos por
vencimiento, transcripcion de resultados en el sistema SAFIX, y
participacion en reuniones de equipo, capacitaciones sobre manejo de
nuevo mobiliario, Hepatitis A, el 1ll Simposio de Investigacion en Salud
Pulblica y la actualizacion en asistencias técnicas (AOAT 2026).

e Se elaboro6 el informe mensual de actividades del periodo, estructurando
los soportes, evidencias, actas de descarte y registros requeridos en las
carpetas y plataformas institucionales (SharePoint).

e Se destaca la garantia de la continuidad operativa, la confiabilidad de los
resultados analiticos y el fortalecimiento de la vigilancia en salud publica.
Como compromisos, se acordd mantener la participacién activa en las
labores analiticas de Virologia, asegurar la actualizacion de inventarios,
procesar muestras bajo flujos diagnosticos y continuar asistiendo a los
espacios de formacion del LDSP e INS.

Ver informe detallado en el siguiente enlace:
https://drive.google.com/drive/folders/iwCc46SCV805ZPGzdY2A4JvbJUVIEGId2?usp=drive link
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Actividad 77: Realizar actividades de apoyo Diagnostico y caracterizacion
de virus respiratorios, en muestras provenientes de las unidades centinela
activas para la vigencia en el departamento de Antioquia.

e Se realizaron 4 Asesorias y Asistencias Técnicas (AOAT) enfocadas en el
Programa de Tuberculosis (Resolucién 227/2020) dirigidas a las
Direcciones Locales de Salud (DLS) e instituciones de salud en los
municipios de Alejandria, Santa Fe de Antioquia, Puerto Triunfo y Puerto
Nare. Asimismo, se llevaron a cabo 7 asesorias y acciones de apoyo
mediante correos electronicos y llamadas telefénicas para la resolucion de
dudas operativas y asistenciales.

e Se particip6 de manera activa como asistente en un Comité de Expertos
para Revision de Casos de Tuberculosis (CERCET). Se coordind apoyo
psicoldgico y de trabajo social para pacientes no adherentes o en riesgo
de abandono, y se articul6 con el area de farmacia para la correccion de
formatos e inconsistencias en autorizaciones de medicamentos.
Igualmente, se participd en reuniones del equipo del Programa de
Tuberculosis para definir estrategias del Plan de Choque en municipios
priorizados y en las revisiones semanales de alertas tempranas.

e Se elaboré el informe mensual de actividades correspondiente al periodo
y se enviaron los informes y soportes de las asistencias técnicas
efectuadas previamente, asi como comunicaciones a los municipios sobre
el cargue obligatorio de informacion en el Drive.

e se destact la receptividad de los municipios para fortalecer las acciones
educativas, la busqueda activa de sintomaticos respiratorios en
poblaciones vulnerables, la mejora en el diligenciamiento de los libros de
registro y la promocion del ingreso oportuno al programa.

e Se realizaron actividades de apoyo en el procesamiento de controles de
calidad de VIH para las subregiones Norte, Nordeste y Occidente, asi
como de VIH y Anti core para 5 de los 12 bancos de sangre de la red.
Asimismo, se apoyo la revisién diagnostica de eventos como Sarampion,
Rubéola, Dengue NS1 y Dengue IgM, y se ejecutaron pruebas mediante
ELFA y Quimioluminiscencia para la vigilancia de enfermedades virales.

e Se llevo a cabo la verificacion y registro diario de condiciones ambientales
y temperaturas de equipos e insumos isotérmicos (incluyendo el uso de
sondas de telemetria), junto con el control y actualizacion semanal de los
inventarios de insumos del area.

e Se brindé apoyo en la coordinacion de intervenciones psicosociales y de
trabajo social para pacientes con tuberculosis no adherentes o en riesgo
de abandono. También se articulé con el area de farmacia para corregir
inconsistencias en la autorizacion de medicamentos, y se participé en
reuniones del equipo del Programa de Tuberculosis para definir estrategias
de un Plan de Chogque en municipios priorizados.
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e Se particip6 en el lll Simposio de Investigacién en Salud Publica, asi como
en capacitaciones sobre manejo de nuevo mobiliario, Hepatitis A,
actualizacion en asistencias técnicas (AoOAT 2026) y lineamientos de
vigilancia por laboratorio.

Ver informe detallado en el siguiente enlace:
https://drive.google.com/drive/folders/1pc9v7D42ShyumkYfnmnnvitx JKUQerd?usp=drive link

Actividad 78: Realizar actividades de apoyo en las areas de biologia
molecular y bioinformética en los eventos que son de vigilancia gendémica
en el laboratorio de salud Publica.

e Se llevaron a cabo 78 extracciones de material genético (muestras de
Influenza, SARS-CoV-2 y Enterovirus) utilizando kits de extraccion
manuales.

e Se procesaron 26 muestras mediante PCR confirmatoria para SARS-CoV-
2 e Influenza.

e Se actualiz6 la base de datos de muestras procesadas y se elaboraron los
informes y mapas correspondientes a los montajes de secuenciacion en el
Laboratorio de Salud Publica.

e Se realiz6 la actualizacién y organizacién de formatos de control internos,
tales como el kardex de insumos, registros de temperatura y mapas de
contramuestras.

e Se llevo a cabo la actualizacién y organizacién de los formatos de control,
los cuales incluyen el kdrdex de insumos, los registros de temperatura y
los mapas de contramuestras. Esta labor se realiz6 con el propésito de
mantener la informacién al dia y garantizar la correcta trazabilidad de los
procesos en el area

Ver informe detallado en el siguiente enlace:
https://drive.google.com/drive/folders/IN9V-XhKJgZFE10QJJbTH36AJKi7UKLphc?usp=drive link

Actividad 79: Apoyar la atencién programatica continua, coordinada y de
calidad para los pacientes con tuberculosis, mediante el acompafiamiento
y seguimiento a los procesos a nivel departamental, el establecimiento de
acuerdos entre los diferentes actores de salud y la articulacién con el
Programa Nacional de Tuberculosis. Asi mismo, coordinar reuniones
periddicas de equipo para el seguimiento a los indicadores del programa,
gestionar oportunamente las PQR, elaborar los informes requeridos por las
entidades competentes y realizar visitas de inspeccidon y vigilancia a las
EAPB con el fin de fortalecer la eficienciay la efectividad del programa.
e Se georreferenciaron 72 pacientes afectados por tuberculosis hacia otros
municipios y departamentos, ademas de 1 laboratorio de resistencia.
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También se apoyd la gestion documental de 22 casos (portabilidad e
historias clinicas) con las DLS, ESE, IPS y EAPB.

e Se convocd, acompafio y particip6é en 2 Comités de Evaluacion Regional
de Casos Especiales de Tuberculosis (CERCET), asi como en una Mesa
Técnica Interinstitucional para el seguimiento al brote de tuberculosis en el
ERON Pedregal y en espacios de articulacion con el Distrito de Medellin y
poblaciones vulnerables.

e Se ajustd la planificacion técnica de los recursos de Transferencia
Nacional del programa y se estructuraron las actividades del componente
de tuberculosis y lepra para el Plan de Salud Publica de Intervenciones
Colectivas (PSPIC) 2026—2027. Asimismo, se elaboro6 el cronograma de
acompafamiento técnico para los asesores y el plan de entrega para la
Direccién de Salud Colectiva.

e Se particip6 en la formulaciéon y puesta en marcha del Plan de Choque
Departamental de Tuberculosis (priorizando 23 municipios) y se
elaboraron respuestas a peticiones, quejas y reclamos (PQR) dirigidas a
la Superintendencia Nacional de Salud y al Ministerio de Salud y
Proteccién Social.

e Se particip6é en 3 reuniones de alertas epidemiolégicas con el equipo, se
actualizo el formato 009 solicitado por el MNSP y se revisaron y remitieron
tarjetas de tratamiento de pacientes al Ministerio de Salud.

e Se apoyo en la construccion de cronogramas para las personas del equipo
de Tuberculosis y Lepra.

e Se convoco y liderd la Mesa Técnica Interinstitucional de seguimiento al
brote de tuberculosis en el establecimiento penitenciario ERON Pedregal.

Ver informe detallado en el siguiente enlace:
https://drive.google.com/drive/folders/1n-hHledqgsPYvVdh-ZI3IEzlaKRvy68WO?usp=drive link

Actividad 80: Acompafiamiento a las DLS, ESE, IPS y EAPB del
departamento que requieren apoyo con analisis clinico del especialista en
Infectologia para casos de TB Sensible, latente y farmacorresistente y cuyo
nivel de complejidad requiere el andlisis por especialista en infectologia.

e Se realizaron 7 asesorias con conceptos clinicos de manejo programatico
para casos de tuberculosis sensible, resistente y multidrogorresistente.
Asimismo, se emitieron 9 asesorias adicionales mediante correo
electrénico con orientaciones clinicas para el manejo de casos especiales
analizados y se ejecutaron 7 gestiones de acompafiamiento y seguimiento
dirigidas a las Direcciones Locales de Salud (DLS), Empresas Sociales del
Estado (ESE), Instituciones Prestadoras de Servicios de Salud (IPS) y
Entidades Administradoras de Planes de Beneficios (EAPB).

e Se participé de manera activa en 2 Comités de Expertos para Revision de
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Casos de Tuberculosis (CERCET), acompafiando 6 casos presentados y
liderando la emisién de los planes de manejo terapéutico descritos en las
actas. Adicionalmente, se participé en una reunion virtual de atencion al
brote de tuberculosis en el Centro Penitenciario Pedregal (junto con
personal del ministerio, la secretaria de salud, el INPEC, la USPEC y
prestadores intramurales), y en dos reuniones presenciales de
socializacion del plan de choque departamental de tuberculosis
convocadas por la secretaria de salud y el equipo del programa en
Medellin.

e Se elaboro el informe mensual de actividades del periodo junto con sus
respectivos anexos de informes de casos especiales, asesorias, registros
de seguimiento, soportes de CERCET e informes de gestion del programa
de tuberculosis.

e Como logro, se destaco el apoyo a la gestion de las competencias del
sector salud para la prevencién, tratamiento y control de enfermedades
transmisibles, propiciando el éxito del tratamiento en pacientes con
tuberculosis sensible y farmacorresistente. Como oportunidad de mejora,
se propuso dar cumplimiento riguroso a las acciones programaticas
descritas en la Resolucion 227 para reducir la mortalidad y favorecer la
sanacion. No se reportaron compromisos pendientes.

e Participacion en reuniones sobre brotes y planes de choque: Participd en
una reunion virtual el 1 de septiembre para abordar el brote de tuberculosis
en el Centro Penitenciario Pedregal, con la presencia de personal del
ministerio, la secretaria de salud, el INPEC, la USPEC y prestadores
intramurales. Asimismo, asisti6 a una reunion presencial el 16 de
septiembre convocada por la secretaria de salud y directivas para
socializar el plan de choque departamental de tuberculosis, y a otra
reunién el 28 de septiembre con el equipo del programa de tuberculosis de
la Secretaria de Salud de Medellin para enfocar dicho plan en el municipio.

e Se llevo a cabo la verificacion y registro diario de condiciones ambientales
y temperaturas de equipos e insumos isotérmicos (incluyendo el uso de
sondas de telemetria), junto con el control y actualizacion semanal de los
inventarios de insumos del area.

e e brind6 apoyo en la coordinacién de intervenciones psicosociales y de
trabajo social para pacientes con tuberculosis no adherentes o en riesgo
de abandono. También se articulé con el area de farmacia para corregir
inconsistencias en la autorizacion de medicamentos, y se participé en
reuniones del equipo del Programa de Tuberculosis para definir estrategias
de un Plan de Choque en municipios priorizados.

Ver informe detallado en el siguiente enlace:
https://drive.google.com/drive/folders/Im90WxGjJ9npRO1wWIlegFB06eY10OR00Oy4?usp=drive link
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Actividad 81: Acompafiamiento a las DLS, ESE, IPS y EAPB del
departamento, para apoyo clinico no especializado de casos de TB sensible
y farmacorresistente. Ademas, apoyo a los casos de TB de IPS
especializadas de VIH y de Enfermedad renal cronicay artropatias.

e Se realizaron 13 apoyos y asesorias para casos de tuberculosis
farmacorresistente, ademas del envio de 4 reportes de laboratorio de
resistencia a las EAPB y Direcciones Locales de Salud (DLS). Se
efectuaron 4 gestiones de apoyo para casos de coinfeccion TB/VIH en
instituciones especializadas del departamento, y 14 gestiones de apoyo
para el analisis de casos especiales de adultos y nifios por parte de
especialistas. Asimismo, se realizaron 11 revisiones de solicitudes de
medicamentos para avalar su aprobacion o negacion en casos de
tuberculosis latente, sensible y farmacorresistente.

e Se ejecutaron 2 visitas de inspeccion y vigilancia (IVC) a Entidades
Administradoras de Planes de Beneficios (EAPB), obteniendo un resultado
del 100% en cada una de ellas. Se apoyo la revision y el diligenciamiento
del libro de tuberculosis farmacorresistente del departamento (excluyendo
Medellin), del formato 009 del ministerio y de las tarjetas de tratamiento de
todos los pacientes con tuberculosis farmacorresistente.

e Se realizaron 10 gestiones de apoyo previas y posteriores para los casos
presentados en 2 Comités de Expertos para Revision de Casos de
Tuberculosis (CERCET), incluyendo la elaboracién de sus respectivas
actas. También se elaboré el informe mensual de actividades del periodo
con todos sus soportes.

e Como logro, se destacé el fortalecimiento de la implementacion del
Programa Nacional de Tuberculosis en los municipios para asegurar el
cumplimiento de la Resolucién 227 de 2020 y mejorar la calidad del manejo
programatico. Como oportunidad de mejora, se propuso seguir
rigurosamente las acciones programéaticas de dicha resolucion para
reducir la mortalidad y propiciar el éxito del tratamiento. No se reportaron
compromisos pendientes.

e Participd en una reunion virtual el 1 de septiembre en atencion al brote de
tuberculosis en el Centro Penitenciario Pedregal, con la participacion de
personal del ministerio, la secretaria de salud de Medellin, el INPEC, la
USPEC y prestadores intramurales.

e Participd en una reunion presencial el 16 de septiembre convocada por la
secretaria de salud, el subsecretario y directivas de salud colectiva para
socializar el plan de choque departamental de tuberculosis. También
asistio a una reunién presencial el 21 de septiembre con el equipo del
programa departamental para acordar la estrategia de trabajo de dicho
plan.
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Ver informe detallado en el siguiente enlace:
https://drive.google.com/drive/folders/1YRRs8zdvOKEjjkn-9OMwp4tg uL1oCF7?usp=drive link

Actividad 82: Acompafiamiento a las DLS, ESE, IPS y EAPB del
departamento que requieren apoyo con analisis clinico del especialista en
Infectologia para casos de TB pediatrica Activa y latente y cuyo nivel de
complejidad requiere el analisis por especialista en infectologia.

e Se realiz6 asesoria, direccionamiento y apoyo con conceptos clinicos en
el manejo programatico a 2 casos especiales de tuberculosis pediatrica
(sensible, latente y farmacorresistente). Asimismo, se brindé asesoria por
correo electrénico con conceptos clinicos de orientacion para el manejo de
4 casos especiales pediatricos analizados (sensible, latente y
multidrogorresistente).

e Se participd en la emision del plan de manejo terapéutico descrito en el
acta para los 6 casos presentados a los 2 Comités de Expertos para
Revisiébn de Casos de Tuberculosis (CERCET). También se elaboro el
informe mensual de actividades del periodo junto con sus respectivos
anexos de informes de casos especiales, correos de asesorias e informes
de gestion del programa.

e Como logro, se destaco el apoyo a la gestion de las competencias del
sector salud enfocadas en la prevencion, tratamiento y control de
enfermedades transmisibles en pacientes pediatricos (sensible y
farmacorresistente), propiciando el éxito del tratamiento. Como
oportunidad de mejora, se propuso dar cumplimiento riguroso a las
acciones programaticas descritas en la Resolucién 227 para reducir la
mortalidad. No se reportaron compromisos pendientes.

e Participd en una reunion virtual el 1 de septiembre en atencion al brote de
tuberculosis en el Centro Penitenciario Pedregal, con la participacion de
personal del ministerio, la secretaria de salud de Medellin, el INPEC, la
USPEC y prestadores intramurales.

e Participd en una reunion virtual convocada por el programa nacional de
tuberculosis el 17 de septiembre.

Ver informe detallado en el siguiente enlace:
https://drive.google.com/drive/folders/1Ps91aoFs-3rOTtMx-F5MPMicD96D5hDL?usp=drive link

Actividad 83: Realizar asesorias y asistencia técnica a todos los actores de
sistema de salud en el departamento, ademas apoyo clinico no
especializado de casos de TB sensible y Latente en los municipios de alta

carga.
e Se realizaron 11 informes de Asesorias y Asistencias Técnicas (AOAT)
gue se enfocaron en el Programa Nacional de Tuberculosis y lepra bajo
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los lineamientos de la Resolucion 227 de 2020, abarcando Direcciones
Locales de Salud (DLS) y Empresas Sociales del Estado (ESE) de
municipios como Angostura, Anori, Toledo, ltuango, Vegachi, Yali y
Remedios.

e Se realizaron 14 andlisis y asesorias por correo electrénico enfocados en
la orientacion y direccionamiento de casos de tuberculosis sensible y
latente en municipios como Segovia, Bello, Yarumal, La Estrella e Itagli,
asi como en un centro laboral de Itagli y en una institucion de salud.

e Sellevaron a cabo actividades de inspeccion y vigilancia en el componente
de tuberculosis y lepra dirigidas a entidades e instituciones en Medellin,
registrando planes de cumplimiento y de seguimiento segun corresponda.

e Creacion de estrategias programéaticas de acuerdo con la Resolucion 227
de 2020 como Equipo de Tuberculosis Departamental, generando una hoja
de ruta para impactar a las IPS, DLS y ESE con el fin de reducir la
mortalidad por tuberculosis, disminuir la incidencia y mejorar la adherencia
a los tratamientos exitosos. NoO se reportaron compromisos ni
oportunidades de mejora adicionales.

e Reunion virtual para la verificacion del uso de analitica del programa 813
de tuberculosis, revisando el proceso de cargue de informacion en los
diferentes aplicativos.

e Asisti6 de manera virtual a las sesiones del sistema de alertas los dias 4,
11, 18 y 25 de septiembre, donde se compartieron alertas de eventos,
brotes y conglomerados activos en Antioquia, destacando la presencia de
conglomerados de tuberculosis en centros penitenciarios, ademas de otros
eventos como hepatitis A, IASS, EDA, IRA y tosferina.

e Asistio de forma presencial en la Gobernacién de Antioquia a una reunién
del plan de choque del programa de tuberculosis junto con la Secretaria
de Salud y el equipo departamental. Ese mismo dia participé en una
unidad de analisis virtual para evaluar un caso de interés en salud publica
(descarte de IRAG y tuberculosis en poblacion vulnerable).

Ver informe detallado en el siguiente enlace:
https://drive.google.com/drive/folders/1aA6gZyEyqLADb2mI8f73 czq5NdNOerO?usp=drive link

Actividad 84: Realizar asesoria y asistencia técnica a los municipios en la
implementacién de las acciones de vigilancia, diagnéstico, tratamiento y
seguimiento del Programa de Tuberculosis, asegurando la correcta
notificaciéon en SIVIGILA, gestion de riesgo de pérdida de seguimiento y la
articulacion interinstitucional, para mejorar los indicadores de control de la
enfermedad. Hacerle seguimiento a las investigaciones epidemiolégica de
sus pacientes asignados.

e Se brind0 asesoria, orientacion y asistencia técnica mediante once (11)
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AOAT, desarrolladas en ltagui, EI Santuario, San Pedro de los Milagros,
Granada, Medellin y Murindé, orientadas al fortalecimiento de la gestion
territorial de IRA-EDA, abordando lineamientos técnicos y operativos,
seguimiento de acciones programaticas conforme a la Circular 055 de
2026, implementacion de Salas ERA, adherencia a Guias de Practica
Clinica, estrategia intersectorial y estrategia comunitaria de los tres
mensajes clave de IRA/EDA.

e Se fortalecio el acompafiamiento y la articulacion con Direcciones Locales
de Salud, ESE, equipos PIC, EBS, EAPB y comunidad, favoreciendo la
coordinacion territorial para la prevencion, manejo y seguimiento de IRA 'y
EDA. Asimismo, se brindd orientacion sobre las fichas epidemioldgicas y
criterios basicos de notificacion de los eventos 995, 998, 348, 346y 345, y
se aplicaron pretest y postest en El Santuario, Granada y Murindo.

e En el componente de inspeccion y vigilancia, se realizé una (1) actuacién
de seguimiento al plan de mejora de EPM, obteniendo un cumplimiento del
80 %, con un criterio pendiente de subsanar. También se efectud
seguimiento a la evaluacion de adherencia a las Guias de Practica Clinica
para IRAy EDA y a los compromisos derivados de esta medicion.

e Se realizo la gestion integral de Oseltamivir, con el despacho de 1.240
dosis a seis (6) municipios, priorizados de acuerdo con el comportamiento
epidemioldgico y el consumo histérico; adicionalmente, se consolido y
remitié a los municipios el reporte mensual de inventarios y se elaboro el
informe correspondiente para el Ministerio de Salud.

e Se participé en una Unidad de Analisis de mortalidad asociada al evento
591 y en la reunibn de entrega de referentes del componente de
Enfermedades Transmisibles. Asimismo, se mantuvo el acompafiamiento
a los municipios frente al acceso al Drive, cargue y desarrollo de acciones
programaticas, resolucién de inquietudes mediante correos electronicos,
llamadas y mensajes, y gestion del grupo departamental de WhatsApp del
programa IRA/EDA.

e Pararevisar antes de aprobar: hay una inconsistencia en pretest y postest:
en una columna dice 1 municipio, pero posteriormente relaciona tres: El
Santuario, Granada y Murindé. También se reportan 11 AOAT, pero en la
numeracion se pasa de la 10 a la 12, por lo que parece existir un error de
numeracion. Ademas, recomiendo revisar que el objeto contractual y las
obligaciones asociadas a tuberculosis correspondan a esta actividad, dado
que la ejecucion reportada se concentra principalmente en IRA-EDA.

Ver informe detallado en el siguiente enlace:
https://drive.google.com/drive/folders/1LVOUMQaZK0O3WmOLChMi-L7apFkXzU2HS
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Actividad 85: Realizar asesoria y asistencia técnica a los municipios en la
implementacion de las acciones de vigilancia, diagndstico, tratamiento y
seguimiento del Programa de Tuberculosis, asegurando la correcta
notificacion en SIVIGILA, gestion de riesgo de pérdida de seguimiento y la
articulacion interinstitucional, para mejorar los indicadores de control de la
enfermedad. Hacerle seguimiento a las investigaciones epidemiolégica de
sus pacientes asignados.

e Se apoyaron las actividades técnicas del area de Parasitologia del
Laboratorio Departamental de Salud Publica, dando continuidad al
proceso de induccion y entrenamiento y fortaleciendo competencias
relacionadas con los programas de malaria, leishmaniasis y Chagas,
incluyendo lectura y verificacion de laminas, manejo de muestras y
aplicacion de procedimientos institucionales.

e Se desarrollaron actividades de Evaluacion Externa del Desempefio,
mediante la lectura de laminas para la verificacién de resultados de la
Evaluacion Externa Indirecta del Desempefio (EEID) en puestos de
microscopia y el alistamiento de paneles de Evaluacion Externa Directa
del Desempeiio (EEDD) de malaria y leishmaniasis, destinados a los
laboratorios de la Red.

e Se apoyo la gestion de muestras mediante su remision al Instituto Nacional
de Salud (INS) y el ingreso y registro de informacion en SIVILAB,
fortaleciendo los procesos de recepcion, registro, trazabilidad y manejo de
la informacién del area de Parasitologia.

e Se participé en espacios de fortalecimiento técnico e institucional, entre
ellos el COVE Departamental del 24/09/2026 con tematica de zoonosis, la
capacitacibn SAR Departamental Leishmaniasis Il, capacitacion sobre
telemetria y la socializacion del 28/09/2026 del procedimiento de Asesoria
o Asistencia Técnica (AOAT). Asimismo, se avanz0 en el cumplimiento del
plan de induccion y entrenamiento en el puesto de trabajo.

Ver informe detallado en el siguiente enlace:
https://drive.google.com/drive/folders/1sQrYECtcVHdv-iLg7p-yVuGyjWwOmLWHB

Actividad 86: Realizar asesoria y asistencia técnica a los municipios en la
implementacién de las acciones de vigilancia, diagnostico oportuno,
tratamiento y seguimiento del Programa de Lepra, garantizando la correcta
notificacion en SIVIGILA, la adherencia al tratamiento poliquimioterapico, la
prevencién de discapacidades y la articulacién interinstitucional, con el fin
de contribuir a la reduccion de la carga de la enfermedad y mejorar la
calidad de vida de los pacientes.
e Se brindd asesoria y asistencia técnica mediante dos (2) AOAT en los
municipios de Amaga y Venecia, orientadas al fortalecimiento del
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Programa Nacional de Control de la Tuberculosis, mediante capacitacion
al personal sanitario sobre los lineamientos establecidos en la Resolucion
227 de 2020 y revision de la gestion documental y de los sistemas de
informacion del programa en las Direcciones Locales de Salud, ESE e IPS
participantes.

e Se brindé acompafamiento permanente para la gestion del Programa de
Lepra o Enfermedad de Hansen en Necocli, Carepa, Santa Rosa de Osos,
Chigorodd, Vigia del Fuerte, Caramanta, Turbo, Urrao, Nechi, Venecia,
Amaga, Caceres, Bello y Envigado, orientando aspectos relacionados con
diagnéstico, manejo farmacoldgico, control de leprorreacciones vy
prevencion de discapacidades, tanto al personal de salud como a
pacientes activos y en postratamiento.

e Se apoyo la gestidon de los subsidios para personas afectadas por lepra,
mediante el envio de dos (2) certificados de discapacidad corregidos, la
renovacion de un (1) certificado y un (1) certificado de defuncion, ademas
de la notificacion de aprobacién del pago de subsidios de discapacidad
para nueve (9) beneficiarios.

e Se realizd seguimiento a la gestion de medicamentos para lepra,
incluyendo la supervisidon de la entrega de blisteres a cuatro (4) pacientes
y la solicitud de autorizacién y entrega de siete (7) esquemas de profilaxis
con rifampicina para convivientes de pacientes con lepra.

e Se particip6é en espacios técnicos relacionados con tuberculosis y lepra,
entre ellos la actualizacion en lepra del INS, la reinduccion del Programa
Nacional de Tuberculosis, el Comité Nacional de Expertos en Lepra, la
formulacion del plan de choque de tuberculosis, el CERCET y el Comité
de Casos Especiales de Lepra. Asimismo, se realizO monitoreo a
conglomerados de tuberculosis de centros penitenciarios de las
subregiones Suroeste y Uraba y orientacion a municipios de estas
subregiones para el reporte mensual de actividades del programa.

Ver informe detallado en el siguiente enlace:
https://drive.google.com/drive/folders/1eFdrwW CrkQ1DsvHQgMOQBE9uUL-V22pVUF
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Actividad 87: Apoyar el proceso de la gestion integral de la informacion del
componente de tuberculosis y lepra en el departamento de Antioquia,
mediante la actualizacién y mantenimiento permanente de bases de datos,
la validacion sistemética de registros, la gestion documental y clinica, y el
seguimiento de indicadores, asegurando la calidad, consistencia y
confiabilidad de los datos. Asi mismo, fortalecer la vigilancia
epidemioldgica y el andlisis de tendencias, apoyar la asistencia técnica a
municipios e IPS, promover la capacitacién de equipos locales y participar
en espacios técnicos, con el fin de optimizar la notificacion, el seguimiento
de casos y la implementacion de acciones de control oportunas que
contribuyan a mejorar los indicadores de morbilidad, adherencia y control
de la enfermedad.

e Se actualiz6 y depuré una (1) base de datos SIVIGILA del evento 813 —
tuberculosis, con corte a la semana epidemiolégica 31 de 2026,
fortaleciendo la completitud, consistencia y calidad de la informacion.
Asimismo, se gestionaron y validaron treinta y nueve (39) casos, mediante
contraste entre SIVIGILA, RUAF vy otras fuentes, identificando
inconsistencias y gestionando los ajustes correspondientes.

e Serealiz6 gestion, ajuste y cierre de casos de tuberculosis con treinta (30)
municipios, mediante solicitudes de ajustes, aclaraciones 'y
actualizaciones de registros en SIVIGILA. A su vez, se brindd
retroalimentacion y asistencia técnica a estos municipios para fortalecer la
aplicacion de protocolos, los sistemas de informacion y la calidad del dato.

e Se corroboré la informacion reportada por treinta y tres (33) municipios y
se consolido un (1) libro 006 de tuberculosis sensible, fortaleciendo el
seguimiento departamental de los pacientes y la organizacién de los
registros del programa. Adicionalmente, se realiz6 la triangulacion de las
bases de datos LDSP-SIVIGILA-libros de pacientes de lepra y
tuberculosis resistente, con corte a junio de 2026.

e Se realiz6 un (1) monitoreo del comportamiento epidemiologico de
tuberculosis, con énfasis en el conglomerado del COPED Pedregal, y se
identificaron tres (3) establecimientos penitenciarios con comportamiento
epidemioldgico inusual, priorizando la vigilancia y seguimiento de
tuberculosis en poblacion privada de la libertad.

e Se elaboré un (1) informe técnico preliminar con informacion proveniente
de SIVIGILA, consolidando el comportamiento del evento y los principales
hallazgos epidemioldgicos del periodo. Como productos de informacion se
consolidaron tres (3) productos principales: la base depurada del evento
813, el libro 006 de tuberculosis sensible y el informe técnico preliminar.

e Se participd en dos (2) espacios técnicos relacionados con casos
especiales, correspondientes al CERCED y a una (1) reunién de casos
especiales realizada el 11/08/2026, aportando informacién epidemiologica
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para el analisis, seguimiento y toma de decisiones.

e Como actividades complementarias, se participd en una (1) recepcion del
caso de uso disefiado por ValorMas y se recibio una (1) asistencia técnica
del Ministerio de Salud y Proteccion Social para el cargue de informacion
en los libros del programa, fortaleciendo la gestidon y organizacion de la
informacion de tuberculosis y lepra.

Ver informe detallado en el siguiente enlace:
https://drive.google.com/drive/folders/147zCuenncFJgBVr5ew-DmvZi8geQIlrbJ?usp=sharing

Actividad 88: Apoyar la caracterizacion de los pacientes afectados por
tuberculosis con riesgo de inadherencia para realizar en ellos abordaje y
acompafiamiento segun las condiciones del paciente, su nivel de riesgo, el
acceso a medios de contacto, y buscar realizar articulacién con la direccion
Local de Salud del municipio, EAPB e IPS o ESE de manejo, para definir una
estrategia de intervencion.

e Se realizaron cuatro (4) AOAT, correspondientes a dos (2) en Guadalupe
y dos (2) en Necocli, orientadas a la socializacion de la Medida de
Rehabilitacion en Salud para la Poblacion Victima del Conflicto Armado y
a brindar orientaciones para la implementacion del Protocolo de Atencién
Integral en Salud, con participacion de las entidades territoriales y
prestadores de salud.

e Se desarrollaron acciones de acompafiamiento técnico a las ESE en el
marco de la Resolucién 327 de 2026, orientadas a fortalecer la preparacion
para el primer cargue de informacién en PISIS, incluyendo revision, ajuste
y reporte de la informacién requerida.

e Se particip6é en la planeacion, organizacién y desarrollo de jornadas de
réplica y formacion a formadores, incluyendo las jornadas realizadas los
dias 15, 16 y 17/09/2026 en Medellin, asi como la preparacién de la
jornada de Uraba iniciada el 30/09/2026. También se adelantaron espacios
con el Ministerio de Salud relacionados con herramienta financiera, PISIS,
focalizacion, sistematizacion y réplicas de formacion.

e Se adelantaron acciones de articulacion y planeaciéon para fortalecer la
implementacion del programa, incluyendo trabajo con el Hospital Mental
de Antioquia (HOMO), definicion metodoldgica de las réplicas, planeacion
de asistencias técnicas para Uraba y fortalecimiento del Protocolo de
Atencion Integral en Salud.

Ver informe detallado en el siguiente enlace:
https://drive.google.com/drive/folders/1tPr-BOKjQ-GepXyL3Bnhx7BKZILKX8II
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Actividad 89: Apoyar la gestion integral de los medicamentos
antituberculosos y poliquimioterapia para lepra, mediante la recepcién,
almacenamiento, custodia, control de inventarios, distribucion vy
seguimiento del uso racional de los mismos, asegurando su disponibilidad,
calidad y trazabilidad. Asi mismo, apoyar los procesos de capacitacion,
farmacovigilancia y asesoria técnica al personal de salud.

e Se gestiond la autorizacion de medicamentos para los programas de
tuberculosis y lepra, realizando 172 autorizaciones para tuberculosis
sensible 'y quimioprofilaxis, 23 autorizaciones para tuberculosis
farmacorresistente (TB-FR) y cuatro (4) autorizaciones de medicamentos
para lepra, verificando los soportes requeridos y contribuyendo a la
disponibilidad y continuidad de los tratamientos en el departamento.

e Para tuberculosis farmacorresistente, se gestionaron autorizaciones en
municipios como Bello, Necocli, Caucasia, San Rafael, Itagui, El Pefiol,
Caldas, Medellin, Barbosa, La Pintada y Santa Rosa. En lepra se
reportaron autorizaciones asociadas a Necocli, Vigia del Fuerte, Santa
Rosa de Osos, Venecia y Chigorodo.

e Se realizaron dos (2) inventarios de medicamentos, uno correspondiente
a tuberculosis y otro a lepra, mediante conteo fisico y comparacion con los
saldos registrados en el sistema, como parte del seguimiento a la
disponibilidad y control de medicamentos resguardados.

e Se fortalecio la trazabilidad de los medicamentos mediante el
diligenciamiento diario del Kardex departamental y el inicio del registro de
entregas en la nueva plantilla para pacientes con tuberculosis sensible y
profilaxis. Asimismo, se realiz6 revision de los Kardex de municipios con
existencias de medicamentos, orientada al seguimiento de saldos y
prevencion de posibles desabastecimientos.

e Se particip6é en la reunién del CERCET del 15/09/2026, como actividad
complementaria relacionada con la gestion del componente de
tuberculosis.

Ver informe detallado en el siguiente enlace:
https://drive.google.com/drive/folders/1VBs4aZomEAa2NMjreToiM4vD-B3a Q50

Actividad 90: Apoyar el acompafiamiento psicosocial integral a las
personas afectadas por tuberculosis y sus familias, mediante la
identificacion de determinantes sociales, la orientacién en el acceso a
servicios de salud y apoyo social, la articulacion interinstitucional y la
implementacién de estrategias de adherencia al tratamiento, con el fin de
reducir el riesgo de abandono, fortalecer el soporte comunitario y contribuir
al control efectivo de la enfermedad en el departamento.

e Se realizd6 acompafiamiento psicosocial y seguimiento a pacientes
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afectados por tuberculosis, mediante la valoracion de condiciones
personales, familiares y sociales, identificacion de barreras que pueden
afectar la adherencia al tratamiento y gestion de las necesidades
identificadas en los casos remitidos por los asesores y municipios.

e Se elaboraron dos (2) informes relacionados con poblacién vulnerable,
consolidando informacion sobre factores economicos, geograficos,
habitacionales, de aseguramiento, ausencia de redes de apoyo y otras
condiciones de vulnerabilidad que pueden interferir en la adherencia al
tratamiento, incorporando ademas orientaciones sobre signos, sintomas
de tuberculosis y acciones de autocuidado.

e Se desarrollaron cuatro (4) AOAT en Segovia, Jericé, Apartadd y Fredonia,
orientadas a fortalecer la deteccion temprana de vulneraciones sociales,
empatia en la atencion, lineamientos de la Resolucion 227 de 2020 y
activacion de rutas municipales. Asimismo, se avanz6 en el mapeo y
articulacion con actores territoriales para responder a las necesidades
sociales identificadas en los pacientes.

e Se realizaron cuatro (4) reuniones de coordinacion municipal para el
manejo y construccion del formato de activacion de rutas por componente,
fortaleciendo la articulacion con actores como Secretarias de Salud, ESE,
comisarias y programas de discapacidad, infancia y adulto mayor.

e Se desarroll6 una (1) capacitacion sobre Comité de Riesgo de Pérdida de
Seguimiento en Apartadd, abordando orientaciones para el desarrollo de
proximos comités, marco normativo y criterios para la identificaciéon de
pacientes con pérdida o riesgo de pérdida de seguimiento. Adicionalmente,
se particip6 en actividades relacionadas con capacitacion en tuberculosis,
estrategia IEC, articulacion del equipo de TB y CERCET.

Ver informe detallado en el siguiente enlace:
https://drive.google.com/drive/folders/1gwGbK30XBrMj6CbAs6C1dOHYAI9fWav-

Actividad 91: Apoyar la gestion y desarrollo de las competencias del sector
salud en los componentes de maternidad segura 'y RPMS que aplican para
salud sexual y reproductiva, en el desarrollo de las actividades asighadas.

e Serealiz6 seguimiento a la Mesa Técnica de Mortalidad Materno-Perinatal,
mediante espacios desarrollados los dias 01/09/2026 y 08/09/2026,
orientados al seguimiento de las acciones relacionadas con maternidad
segura.

e Se participo en el analisis de casos de mortalidad materna con diferentes
instituciones vy territorios, incluyendo Metrosalud y Clinica El Prado el
04/09/2026, Clinica El Rosario el 14/09/2026 y Vigia del Fuerte, donde se
efectud preandlisis el 24/09/2026 y analisis del caso el 25/09/2026.

e Se desarroll6 una actividad relacionada con el Instrumento ISABEL en la
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Clinica El Prado el 16/09/2026, fortaleciendo la sensibilizacion sobre su
importancia, el diligenciamiento de la escala biopsicosocial Herrera vy
Hurtado, el registro completo de la historia clinica y el andlisis de los
examenes de laboratorio solicitados.

e Se particip6 en reunién con la Secretaria de Salud de Antioquia el
29/09/2026, como parte de las acciones de seguimiento y articulacion del
componente de maternidad segura.

Ver informe detallado en el siguiente enlace:
https://drive.google.com/drive/folders/lirkouSJF5BIgAM-NDo5Vopu5P-quUJ307

Actividad 92: Prestar apoyo a la gestion, monitoreo y ejecucién del plan de
aceleracion para la reduccion de la muerte materna, RIAMP, RPMS
adolescencia y juventud, en el desarrollo de las actividades asignadas de
acuerdo con su perfil.

o Durante este periodo no se desarroll6 esta actividad.

Actividad 93: Prestar apoyo a la gestion, monitoreo y ejecucion del plan de
aceleracion para la reduccion de la muerte materna, RIAMP, RPMS
adolescencia y juventud, en el desarrollo de las actividades asignadas.

e Se participd en tres (3) espacios técnicos de articulacion relacionados con
maternidad segura: reunion para la definicibn de estrategias de
contingencia dirigidas a poblacion gestante no asegurada, espacio de
articulacion para el cruce de informacion y definicion de estrategias frente
a esta poblacion, y reunion con el equipo funcional de maternidad segura.

e Se particip6 en tres (3) actividades relacionadas con unidades de analisis
de mortalidad materna, correspondientes a una unidad de andlisis
realizada el 04/09/2026, retroalimentacion de la unidad de analisis de
mortalidad materna de Frontino el 05/09/2026 y unidad de andlisis de un
caso ocurrido en la Clinica del Rosario El Tesoro el 14/09/2026. Asimismo,
se particip6 en una (1) actividad del PARE-MM departamental el
09/09/2026.

e Se desarrollaron nueve (9) actividades de inspeccion y vigilancia mediante
aplicacion del instrumento ISABEL en instituciones de Rionegro, Medellin,
Frontino, Necocli, Apartadd y Turbo. Entre los resultados registrados se
encuentran: Clinica del Rosario El Tesoro 92,6 %, ESE Maria Antonia Toro
de Elejalde 32,4 %, ESE San Sebastian de Uraba 36,4 %, Clinica
Panamericana 74 % y Clinica Somer 83,6 %; quedaron pendientes los
resultados de la ESE San Juan de Dios de Rionegro, ESE Francisco
Valderrama de Turbo, Unidad Intermedia Nuevo Occidente y Clinica
Bolivariana.

o
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e Se desarrollaron seis (6) actividades adicionales relacionadas con
maternidad segura, entre ellas elaboracion de oficios para evaluacion de
la ruta de interrupcion voluntaria del embarazo en Caldas y Marinilla,
requerimientos y busqueda activa de gestantes no aseguradas, solicitud al
PIC para fortalecer su captacion, definicion de un nuevo formato de
notificacion y elaboracion de un plan piloto de intervencion de la ruta
materno-perinatal en Murind6 para EPS Savia.

Ver informe detallado en el siguiente enlace:
https://drive.google.com/drive/folders/1pg9M4o0ZLYWil-LeBICOWKBNSauJm15ji

Actividad 94: Apoyar la gestion de los componentes PrEP y PeP, violencia
sexual, IVE y Salud menstrual.

e Se desarrollaron siete (7) AOAT en Mutata, Rionegro, ElI Bagre y
Copacabana, orientadas al fortalecimiento del componente de Salud
Sexual y Reproductiva, con énfasis en la ruta de atencidén de violencias
sexuales y las acciones de la Semana Andina para la Prevencion del
Embarazo en la Adolescencia. En Rionegro se realizaron tres asistencias
con estudiantes de los grados 10A, 11-1y 11-2; en El Bagre se acompafo
la apertura de la Semana Andina y se brindé asesoria sobre los elementos
requeridos para la atencion de violencias sexuales.

e Se fortalecio la implementacién de los componentes de PrEP y PEP,
violencia sexual, IVE y salud menstrual, mediante espacios técnicos y de
articulacion interinstitucional con actores territoriales y entidades como
UNICEF, Medicina Legal y el Ministerio de Salud y Proteccion Social. En
materia de violencia sexual, se desarrollaron ocho (8) actividades de
seguimiento, incluyendo articulacion territorial, respuesta a solicitudes
municipales, asesoria y acciones de fortalecimiento de la ruta de atencion
integral.

e Se particip6 en seis (6) espacios técnicos relacionados con el componente
de Salud Sexual y Reproductiva y la Semana Andina, orientados a la
articulacion interinstitucional, definicion de lineamientos, seguimiento y
coordinacién de acciones territoriales. Asimismo, se desarrollé una (1)
actividad de fortalecimiento del programa departamental de salud
menstrual con participacion del Ministerio de Salud y Proteccion Social.

e Se realizaron dos (2) actuaciones de Inspeccion y Vigilancia en Medellin,
correspondientes a ECOPETROL y FERROCARRIL, ambas con resultado
reportado del 100 %. Adicionalmente, se efectué seguimiento a planes de
mejoramiento de Familiar de Colombia, Salud Total y Savia Salud,
mediante revision de evidencias y elaboracion de informes para fortalecer
la trazabilidad y seguimiento de los hallazgos.

e Se avanz0 en acciones de participacion comunitaria y gestion con
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Organizaciones de Base Comunitaria (OBC), mediante la elaboracion de
un instrumento y gestion de informacion en la plataforma del Ministerio de
Salud. Asimismo, se desarrollaron acciones administrativas y técnicas
relacionadas con PQRSD, elaboracion y cierre de informes de AOAT,
gestion documental, comunicaciones, organizacion de evidencias y apoyo
a la gestion del componente.

Ver informe detallado en el siguiente enlace:
https://drive.google.com/drive/folders/1gxgJ-VgBjdSTI N-cXsQkZ616ygJ1QOHO

Actividad 95: Apoyar la gestion de los componentes PrEP y PeP, violencia
sexual, IVE y Salud menstrual.

e Se realiz6 seguimiento a 21 gestantes pertenecientes a poblacion no
afiliada (PNA), mediante gestion telefénica con IPS y gestantes para
favorecer la afiliacion, el acceso oportuno al control prenatal y el
seguimiento a la Ruta Materno Perinatal, incluyendo gestiones en
Rionegro, Itagui, Sonson, Santo Domingo, Amalfi y Andes.

e Se particip6 en cinco (5) sesiones de seguimiento del PARE-MM,
correspondientes a tres sesiones departamentales (N.° 37, 38 y 39) y dos
sesiones con el Ministerio de Salud, orientadas a la vigilancia, trazabilidad,
articulacion con EAPB e IPS y gestion del riesgo materno.

e Se participo en tres (3) actividades relacionadas con unidades de analisis
por muerte materna, desarrolladas en Urabay Vigia del Fuerte, como parte
de las acciones de seguimiento y andlisis de los eventos de mortalidad
materna.

e Se realiz6 seguimiento y verificacién técnica a la ejecucion del contrato
interadministrativo de Maternidad Segura con el Hospital HMFS, mediante
la revisién de actividades correspondientes a junio, julio y agosto, de
acuerdo con los lineamientos de la Ruta Materno Perinatal. Asimismo, se
participé en un espacio de seguimiento a los avances de Maternidad
Segura de PNA y Doulas, fortaleciendo la articulacion para el
acompafiamiento afectivo y la garantia de un parto digno, humanizado y
seguro.

e Se apoyo la aplicacion del instrumento ISABEL en el Hospital General de
Medellin, mediante actividades de conteo, observacién y entrevistas, en
articulacion con el equipo interdisciplinario para el fortalecimiento de la
atencion materna.

Ver informe detallado en el siguiente enlace:
https://drive.google.com/drive/folders/1miOerPLR2fsnxTJdhKduduOlYUm9Lqdl
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5.4.4 Proyecto: Apoyo a la garantia de los derechos humanos, sexuales,
reproductivos y participacion de las personas LGBTI del departamento de
Antioquia.

Actividad 96: Apoyar la implementacién y territorializacion del Programa
“Antioquia se Pinta de Diversidad", orientado a garantizar los derechos de
la poblacion LGBTIQ+:

e Se desarrollaron doce (12) AOAT para el fortalecimiento de la atencién integral y la
garantia de derechos de la poblacién LGBTIQ+, con acciones en Guarne, Rionegro,
San Carlos, Amaga, Cafasgordas, La Ceja, Itagli, Buritica y Jericd. Se abordaron
temas relacionados con el programa “Antioquia se Pinta de Diversidad”, creaciéon y
fortalecimiento de mesas diversas y planes de accion, implementacion de la
Resolucion 2138 de 2023, rutas de atencidn frente a violencias, diversidad, respeto
e inclusién, eliminacion de barreras en la atencion en salud y creacion de la Mesa
de Casos Urgentes del Occidente Lejano.

e Se fortaleci6 la articulacion territorial e interinstitucional mediante la planeacion,
convocatoria y acompafamiento a la conformacion de la Mesa de Casos Urgentes
del Occidente Lejano, asi como espacios de orientacion y asistencia técnica con
enlaces municipales, Secretarias de Salud, ESE y otros actores territoriales,
promoviendo la transversalizacién del enfoque de género, la atencion diferencial y
la prevencion de violencias contra la poblaciéon LGBTIQ+.

e Se avanz0 en la actualizacion de informacién territorial y caracterizacién de la
poblacion LGBTIQ+, mediante el envio y seguimiento del instrumento a los
municipios, alcanzando respuesta de 52 municipios, como insumo para la
consolidacién de bases de datos, identificacion de actores y fortalecimiento del
diagnéstico territorial del componente.

e Se fortalecieron las herramientas técnicas y metodoldgicas del componente
mediante la elaboracion y ajuste de diez (10) presentaciones para las asistencias
técnicas territoriales, adaptadas a las necesidades de los municipios y orientadas a
la socializacion de contenidos relacionados con poblacién LGBTIQ+, enfoque
diferencial y garantia de derechos.

e Se avanzo en el cargue y actualizacién de las AOAT en la plataforma institucional,
asi como en la atencion de requerimientos administrativos del componente,
incluyendo apoyo a la respuesta de una accién de tutela, elaboracion del acta del
Foro Voces Diversas, comunicacidbn permanente con enlaces municipales y
planeacion de nuevas jornadas territoriales para ampliar la cobertura departamental.

Ver informe detallado en el siguiente enlace:
https://drive.google.com/drive/folders/1GCxQxJdmO700gvEROVH7CVTVZ-Fcddjk
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5.4.3 Proyecto: Compromiso por el cuidado integral con enfoque diferencial
y de curso de vida en el departamento de Antioquia.

Actividad 97: Realizar asesoria y asistencia técnica con el fin de apoyar la
gestion paralaatencion integral, en el marco de las competencias del sector
salud e inclusion social, frente al modelo del programa de atencién a la
poblacion habitante de calle en el departamento de Antioquia, mediante la
coordinacion interinstitucional. Lo anterior incluye las orientaciones a los
entes territoriales en la formulacidén y ejecucion de la politica publica de
habitante de calle; ademés, la orientacion a los municipios para promover
la socializacion de la oferta institucional, la sensibilizaciéon vy
acompafiamiento en la formulacion, implementacion y seguimiento de los
planes de accion municipales, asi como la divulgacion del manejo del
aplicativo SURVEY a los lideres del programa.

e Se desarrollaron ocho (8) AOAT del componente Habitante de Calle en
San José de la Montafia, Medellin, Copacabana, Betulia, Bello, San
Carlos, Segovia y La Union, orientadas al fortalecimiento de la
implementacion de la Politica Publica Social para Habitantes de Calle,
mediante la revisién y orientacion sobre planes de accion municipales,
fichas de caracterizacidn, rutas de atencion, articulacion intersectorial y
seguimiento a las acciones territoriales.

e Se realiz6 seguimiento a los planes de accion municipales del componente
Habitante de Calle, identificando avances en San José de la Montafa,
Copacabana, Betulia, Bello, San Carlos y Segovia, con planes en
diferentes estados de desarrollo: alistamiento, borrador y operativo.
Asimismo, se remitieron al municipio de El Retiro fichas de caracterizacion
previamente elaboradas, como apoyo a los procesos de gestidn,
seguimiento y planeacion territorial.

e Se desarrollaron ocho (8) AOAT del componente Migrantes en San José
de la Montafia, Medellin, Copacabana, Betulia, Bello, San Carlos, Segovia
y La Union, orientadas al fortalecimiento de la Politica Integral Migratoria,
la caracterizacion de la poblacién migrante, la formulacion de planes de
accion territoriales y la articulacion institucional para una respuesta integral
a las necesidades identificadas.

e Se realiz6 seguimiento al cargue y estado de las AOAT en la plataforma
institucional, registrando un consolidado de 79 AOAT gestionadas, de las
cuales 50 se encontraban asignadas y 29 aprobadas, ademas del
seguimiento a compromisos y soportes requeridos para avanzar en su
aprobacion.

e Se adelantaron acciones técnicas y administrativas para el fortalecimiento
de los componentes de Habitante de Calle y Migrantes, incluyendo la
revision y ajuste de herramientas Survey123, consolidacion de informacién
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para el ASIS, seguimiento técnico al PIC, andlisis situacional de Habitante
de Calle, actualizacién y priorizacion de AOAT, revisién de procedimientos
y elaboracion de herramientas para el monitoreo del indicador y la
priorizacion de municipios.

Ver informe detallado en el siguiente enlace:
https://drive.google.com/drive/folders/1tg8cLk7tjy9vlienSA3cvSf2uC-is8Qvz

Actividad 98: Realizar asistencia técnica con el fin de apoyar la gestion para
la atencion integral, en el marco de las competencias del sector salud e
inclusién social, frente al modelo del programa de atencién a la poblacion
habitante de calle en el departamento de Antioquia, mediante la
coordinacion interinstitucional. Lo anterior incluye la orientacion a los
municipios para promover la socializacion de la oferta institucional, la
sensibilizacion y acompafiamiento en la formulacién, implementacion y
seguimiento de los planes de accion municipales, asi como la divulgacién
del manejo del aplicativo SURVEY a los lideres del programa.

e Se desarrollaron ocho (8) AOAT del componente Habitante de Calle en
Medellin, Caucasia, Céaceres, Zaragoza, El Bagre, Nechi, Cisneros y
Taraza, orientadas al fortalecimiento de la implementacién de la Politica
Publica Social para Habitantes de Calle, mediante el seguimiento a planes
de accion municipales, construccion y fortalecimiento de rutas de atencién,
orientaciébn a nuevos enlaces municipales, articulacion institucional y
fortalecimiento de capacidades territoriales.

e Se realizé seguimiento a los planes de accién municipales de Caucasia,
Céceres, Zaragoza, El Bagre, Nechi, Cisneros y Taraza, identificando
diferentes niveles de avance entre alistamiento, borrador y operativo, y
brindando orientaciones para su formulacion, ajuste, implementacion y
articulacion con las rutas de atencion para la poblacion habitante de calle.

e Se apoyo el fortalecimiento de la informacion territorial mediante la
remision de cinco (5) fichas de caracterizacion de poblacién habitante de
calle al municipio de Taraza, previamente elaboradas, como insumo para
el reconocimiento de la poblacién, seguimiento territorial y planeacion de
acciones de atencion integral.

e Se desarrollaron ocho (8) AOAT del componente Migrantes en Medellin,
Caucasia, Céaceres, Zaragoza, El Bagre, Nechi, Cisneros y Taraza,
orientadas a la socializacion de lineamientos de la Politica Integral
Migratoria, formulacién de planes de accion, caracterizacion de la
poblacion migrante y fortalecimiento de la respuesta institucional y
territorial.

e Se realizé seguimiento al cargue y estado de las AOAT en la plataforma
institucional, registrando 82 AOAT gestionadas, de las cuales 38 se
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encontraban asignadas, 5 cumplidas y 39 aprobadas, sin AOAT devueltas.

e Se desarrollaron acciones técnicas Yy administrativas para el
fortalecimiento de los componentes de Habitante de Calle y Migrantes,
incluyendo la elaboracion de los capitulos de profundizacion para el ASIS
departamental, priorizacion de municipios, seguimiento y supervision al
PIC departamental, revision de soportes y hallazgos, gestion de un caso
de persona en situacion de calle mediante articulacion con la Alcaldia de
Medellin.

Ver informe detallado en el siguiente enlace:
https://drive.google.com/drive/folders/1M-Wet2It-8md32IGNO7RvvhVKgakh41R

Actividad 99: Proporcionar elementos técnicos basados en la normatividad
y los lineamientos del ministerio de salud y proteccion social con el fin de
apoyar los procesos que permitan la garantia de una atencién de salud
equitativa y de calidad que responda de manera efectiva al enfoque
diferencial en salud de poblaciones vulnerables, especificamente mujeres"

e Se realizaron ocho (8) asistencias técnicas orientadas a la
transversalizacion del enfoque de género en el sector salud, en el marco
de la Resolucién 2138 de 2023, dirigidas a Barbosa, Turbo, Cocorn4,
Valparaiso, Caldas, Guatapé, San Juan de Uraba y la Mesa Departamental
de Transversalizacion del Enfoque de Género, brindando orientaciones
para la implementacién de la estrategia, la conformacion de las Mesas
Funcionales de Salud y Género y el fortalecimiento de la atencion integral
en salud de las mujeres.

e En el marco de las asistencias técnicas se fortalecieron capacidades para
la prevencion y actuacion frente a las violencias basadas en género,
especialmente aquellas dirigidas hacia las mujeres, integrando este
abordaje a la transversalizacién del enfoque de género en salud.

e Se desarrollaron acciones de apoyo al componente de Mujeres, incluyendo
la planeacién y organizacion de acciones del PIC, la preparacion de la
Mesa Departamental de Transversalizacion del Enfoque de Género, la
participacion en la socializacion de nuevos lineamientos y plataforma para
la revision del PIC, asi como la planeacion, convocatoria, desarrollo y
seguimiento de las asistencias técnicas realizadas durante el mes.

e Se fortalecio la articulacion interinstitucional e intersectorial mediante
cuatro (4) espacios, relacionados con la proyeccion de acciones del PIC,
el liderazgo y dinamizacion de la Mesa Departamental de
Transversalizacion del Enfoque de Género, la participacién en el Comité
de Transversalizacion del Enfoque de Género de la Secretaria de las
Mujeres y la jornada Inclusion 2026, promoviendo la incorporacion del
enfoque de género, la inclusion y la disminucion de brechas.
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e Se promovio la articulacion con IPS para fortalecer la transversalizacion
del enfoque de género y contribuir a la eliminacion de barreras en el acceso
de las mujeres a los servicios de salud. Asimismo, se realizd seguimiento
a municipios e IPS frente a los compromisos adquiridos durante las
asistencias técnicas.

e Se avanzO en la elaboracion, organizacion y cargue de las AOAT en la
plataforma institucional, consolidacion de soportes, elaboracion del
informe de gestidn del componente de Mujeres y revision de lineamientos
técnicos y normativos relacionados con la atencion integral en salud de las
mujeres y la prevencion y atencion de las violencias basadas en género.

Ver informe detallado en el siguiente enlace:
https://drive.google.com/drive/folders/leamlFme2uJOno6jdGm rTJYsfHBXs0i5

Actividad 100: Apoyar el proceso de asistencia técnica especializada para
el fortalecimiento, implementacion y seguimiento del Mecanismo
Articulador para el abordaje de las violencias por razon de sexo y género en
el departamento, mediante la coordinacion interinstitucional, el
fortalecimiento de rutas de atencién, la asesoriay psicosocial, la gestion de
la informacién y el desarrollo de procesos de formacion y sensibilizacion,
con el fin de garantizar una atencion integral, oportuna y efectiva a las
victimas.

e Se desarrollaron dos (2) asistencias técnicas orientadas al fortalecimiento
del Mecanismo Articulador para el abordaje integral de las violencias por
razon de sexo y género, abordando la implementacion y cumplimiento de
las rutas de atencion, identificacion y eliminacion de barreras, seguimiento
de casos y fortalecimiento de la articulacion entre los sectores de salud,
proteccion y justicia.

e Se fortaleci6 la gestion de la Secretaria Técnica del CODEVIG mediante
la participacion 'y dinamizacibn de espacios de articulacion
interinstitucional e intersectorial, incluyendo reuniones de la Subcomision
de Salud de la Mesa Departamental para la Erradicacién de la Violencia
contra las Mujeres, reunion extraordinaria del CODEVIG para seguimiento
de un caso reportado en Entrerrios, Mesa de Transversalizacién del
Enfoque de Género, Tercera Sesion Ordinaria de la Mesa Departamental
para Erradicar la Violencia contra las Mujeres y Comité Distrital para el
Abordaje Integral de las Violencias por Razones de Sexo y Género de
Medellin.

e Se avanzo en la construccion y consolidacion del Protocolo de Articulacion
del Sector Salud con los sectores de Proteccion y Justicia, incorporando
observaciones técnicas y precisando rutas, responsabilidades vy
mecanismos de coordinacion para fortalecer la respuesta integral, eliminar
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barreras y prevenir la revictimizacion.

e Se dio respuesta a cuatro (4) requerimientos del Ministerio de Salud y
Proteccién Social relacionados con el estado de implementacion y
territorializacion del Mecanismo Articulador en los 125 municipios de
Antioquia, mediante la revision, actualizacion y consolidacion de actos
administrativos municipales, actas, Plan de Accion y demas soportes
disponibles.

e Se desarrollaron acciones de formacion, sensibilizacion y fortalecimiento
de capacidades, incluyendo participacion como ponente en un espacio
sobre atencion integral de las violencias sexuales y Mecanismo
Articulador, orientacion a los 125 municipios mediante la estrategia
“Antioquia Nos Protege” para la prevencion de la ESCNNA vy las violencias
sexuales contra nifias, nifios y adolescentes, asi como participacion en el
Seminario “Género y Justicia: Desafios de la Ley 2292 de 2023” y en la
planeacién del encuentro subregional de Oriente.

e Se adelantaron acciones de articulacion, analisis y seguimiento de casos
de violencias, incluyendo una unidad de andlisis de un caso de conducta
suicida recurrente en una adolescente indigena gestante con
antecedentes de violencia sexual, asi como gestiones ante ICBF, Fiscalia,
Procuraduria, Secretaria de las Mujeres, mecanismos articuladores
territoriales y otras dependencias, orientadas a fortalecer las rutas de
atencién, proteccion integral, garantia de derechos y prevencion de la
revictimizacion.

e Se realizd seguimiento y sistematizacion de la gestién del Mecanismo
Articulador, revision de acciones del PIC, participacién en espacios de
supervision, aporte al informe de gestion de la Direccion de Salud
Colectiva y cargue en la plataforma institucional de las AOAT
correspondientes al periodo anterior.

Ver informe detallado en el siguiente enlace:
https://drive.google.com/drive/folders/1b9Iz7GHbIJYNIV2Nlay bAAuX3v3OQOm33

Actividad 101: Apoyar a la Secretaria de Salud e inclusiéon Social de
Antioquia en la gestion profesional y administrativa de los planes,
programas y proyectos del sector salud con enfoque de ruralidad, mediante
la asistencia técnica y la asesoria profesional a comunidades campesinas
paralapromocién de espacios de participaciéon social y comunitaria para el
fortalecimiento de la atencion integral en salud en el territorio.

e Se desarrollaron ocho (8) AOAT en los municipios de San Pedro de Uraba,
Carepa, Anza, Amalfi, Betania, Jardin, Anori y Angelépolis, orientadas al
fortalecimiento del componente campesino y la atencion integral en salud
rural, mediante la socializacién del Plan Nacional de Salud Rural, el Acto

@
m GOSERNACION DE ANTIOOQUIA

Repubiica de Colormbila

133


https://drive.google.com/drive/folders/1b9Iz7GHbIJYNIv2N1ay_bAAuX3v3Qm33

Legislativo 01 de 2023 y el Decreto 0351 de 2025, con participacion de
actores de las secretarias de salud, ESE y otras entidades territoriales.

e Se fortalecio la gestion técnica del componente campesino mediante la
elaboracion de un diagnostico social y comunitario a través de
Investigacion Accion Participacion (IAP) en el municipio de Jardin,
complementado con un estudio de contenido sociolégico y una propuesta
de gestion de casos, derivaciones y primer contacto, como herramientas
para orientar el abordaje territorial en salud de la poblacién campesina.

e Se avanzo en la elaboracién de instrumentos para la implementacion
territorial del Plan Nacional de Salud Rural (PNSR), incluyendo una
propuesta para su armonizacion con los Planes de Accién Municipal
(PAS), lista de chequeo, material pedagogico y actualizacion de la caja de
herramientas campesina, con el propésito de facilitar la apropiacion de los
lineamientos y su incorporacion en la gestion municipal.

e Se realizé seguimiento técnico al PIC del componente campesino,
mediante la elaboracion del acta de seguimiento y certificacién técnica de
ejecucion, asi como la construccidn y concertacion de una propuesta de
acciones educativas para la implementacién del PIC en poblacién
campesina.

e Se avanzo6 en la elaboracién del capitulo de profundizacién del ASIS
departamental de poblacion campesina y en la consolidacion de
informacion de poblaciones vulnerables, la cual fue remitida para revision.
Asimismo, se elaboraron los informes de gestion del componente
correspondientes al periodo.

e Se desarrollaron acciones administrativas y de seguimiento relacionadas
con las AOAT, incluyendo solicitudes de aprobacion, convocatoria y
comunicacién con funcionarios municipales, cargue de formularios e
informes en la plataforma AOAT, gestion de viaticos y consolidacion de
soportes. Adicionalmente, se participd en dos (2) reuniones virtuales de
alertas tempranas y vigilancia epidemiolégica y en la socializacion de la
nueva plataforma del PIC.

Ver informe detallado en el siguiente enlace:
https://drive.google.com/drive/folders/1_hiLl_xgXvkKoQmKMLwK2dMCdBh9J55K
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Actividad 102: Apoyar a la Secretaria de Salud e inclusiéon Social de
Antioquia en la gestion profesional y administrativa de los planes,
programas y proyectos del sector salud con enfoque diferencial, mediante
la asistencia técnica y la asesoria profesional a comunidades étnicas (con
éenfasis en poblacion indigena) para la promocion de espacios de
participacion social y comunitaria para el fortalecimiento de la atencion
integral en salud en el territorio y el sistema indigena de salud propio en
intercultural (SISPI).

e Se desarrollaron ocho (8) AOAT para el fortalecimiento de la atencion
integral en salud con enfoque diferencial étnico, correspondientes a la
Mesa de Salud NARP y a acciones territoriales en Caldas, Barbosa,
Belmira, Cocorna, Sopetran, Guatapé y San Roque, con participacion de
secretarias de salud, direcciones locales de salud, ESE y otros actores
institucionales, orientadas a fortalecer capacidades para la atencion de las
comunidades étnicas de acuerdo con los lineamientos normativos.

e Se avanzo en la consolidacion de la Mesa Departamental de Salud con
enfoque diferencial étnico para poblacién NARP, mediante el desarrollo del
quinto encuentro de la Mesa de Salud NARP y el apoyo en la construccion
del documento para su formalizacion, fortaleciendo la participacion, las
redes y la articulacion institucional.

e Se realiz6 acompafamiento técnico a diferentes espacios de vigilancia,
andlisis y gestion del riesgo en salud de comunidades indigenas,
incluyendo unidades de andlisis de mortalidad en menores de cinco afios,
muerte materna e intento de suicidio en poblacién indigena gestante, asi
como salas de analisis de riesgo frente a desnutricion, IRA, leptospirosis y
brotes de tos ferina, con acciones en territorios como Mutata, Dabeiba,
Murindo, Puerto Berrio, Vigia del Fuerte y Necocli.

e Se desarrollaron acciones de articulacibn y seguimiento frente a
situaciones de salud en comunidades indigenas, destacandose la
planeacién y seguimiento de jornadas de intervencién en la comunidad
indigena Caiman Medio de Necocli ante un brote de tos ferina, asi como
la articulacion para el acompafiamiento a la comunidad indigena Polines
de Chigorodo, en respuesta a hecesidades de nifios, nifias y adolescentes
con discapacidad.

e Se avanzo en la consolidacion de una base de datos de casos reportados
por Vigilancia Epidemiolégica, como insumo para la gestiéon de casos,
derivaciones y primer contacto, y se mantuvo la actualizacion del Informe
de Gestién 2026 del componente étnico.

Ver informe detallado en el siguiente enlace:
https://drive.google.com/drive/folders/IwpAXYP2nk-2V0gk-SFhriyBMaa46rKwW
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Actividad 103: Apoyar a la Secretaria de Salud e inclusion Social de
Antioquia en la gestion profesional y administrativa de los planes,
programas y proyectos del sector salud con enfoque diferencial, mediante
la asistencia técnica y la asesoria profesional a comunidades étnicas (con
enfasis en poblacion indigena) para la promocion de espacios de
participacion social y comunitaria para el fortalecimiento de la atencion
integral en salud en el territorio.

e Se desarrollaron cuatro (4) AOAT de ocho (8) programadas, alcanzando un
50 % de ejecucidn de la meta mensual, orientadas al fortalecimiento de la
atencion integral en salud con enfoque diferencial étnico. Las asistencias se
realizaron en Guarne, Rionegro y Don Matias, ademas de una asistencia
técnica en el marco de la Mesa de Salud Indigena.

e En las asistencias técnicas territoriales se abordaron las generalidades del
enfoque diferencial étnico, la normativa vigente para la atencion integral en
salud, orientaciones para la atencién intercultural y la construccién de planes
de accion en salud étnica, teniendo en cuenta las particularidades y
presencia de poblacion étnica en los territorios.

e Se avanzo en el fortalecimiento de los espacios de participacion social en
salud de las comunidades étnicas, mediante el desarrollo de la Mesa de
Salud Indigena, en la cual se continud la construccién del acto administrativo
para su consolidacion en articulacion con la Organizacion Indigena de
Antioquia — OIA, y la participacion en una Mesa de Salud NARP.

e Se realiz6 seguimiento técnico a la ejecucibn de actividades con
comunidades étnicas en el marco del Plan de Intervenciones Colectivas —
PIC, revisando los avances de la UT y remitiendo las observaciones
correspondientes para fortalecer su implementacion.

e Se gestionaron dos (2) requerimientos institucionales, relacionados con la
consolidacion de informacién para el Plan de Mejora de la Supersalud —
Hallazgo 15 y con una solicitud de la Gerencia Indigena sobre acciones que
impactan directamente a las comunidades indigenas.

e Se desarrollaron acciones de articulacion y andlisis de situaciones de salud de
comunidades indigenas, mediante la participacion en Salas de Analisis del Riesgo
y Unidades de Andlisis, especialmente frente al posible brote de tos ferina en la
comunidad Guna Dule de Necocli, asi como la planeacion interinstitucional de un
acompafamiento a la comunidad indigena Polines, en Chigorodo.

e Se realizaron acciones de gestién y seguimiento del componente étnico, incluyendo
la actualizacion del Informe de Gestion de Poblaciones Vulnerables, la consolidacion
del informe mensual y el reporte de avances relacionados con la Minga Indigena
2026.

Ver informe detallado en el siguiente enlace:
https://drive.google.com/drive/folders/1WsLwibgUOovi9V7s7PnaP1stWHolamzj
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Actividad 104: Apoyar a la Secretaria de Salud e inclusion Social de
Antioquia en la gestion profesional y administrativa de los planes,
programas y proyectos del sector salud con enfoque de poblaciones
vulnerables: Migrantes, mediante la asistencia técnica y la asesoria
profesional para la promocién de espacios de participacion social y
comunitaria para el fortalecimiento de la atencion integral en salud en el
territorio.

e Se avanzd en la preparacion técnica para la implementacion de la
estrategia de Ciudades, Ruralidades y Entornos Saludables y Sostenibles
(CERSS), mediante la elaboracion y ajuste de una presentacion orientada
a socializar la asistencia técnica y fortalecer su implementacion integral en
los territorios.

e Se desarroll6 un ejercicio técnico sobre la importancia administrativa y
sociopolitica de CERSS para los territorios, como insumo para la definicion
de la metodologia de investigacion e intervencidbn comunitaria y para la
posterior asistencia técnica a los municipios priorizados.

e Se adelant¢ articulacion con el Ministerio de Salud y Proteccion Social para
orientar la construccion e implementacion de CERSS con enfoque étnico,
contemplando la revisidbn de metodologias y experiencias desarrolladas en
otros territorios del pais.

e Se apoyaron las acciones administrativas y técnicas requeridas para
avanzar en el cierre de la Resolucion N.° 2025061007405 del 07/11/2025,
relacionada con la asignacion y transferencia de recursos para el
desarrollo de acciones del Plan de Salud Publica de Intervenciones
Colectivas (PSPIC) en ESE de municipios de categorias 4, 5 y 6 del
departamento.

e Durante el periodo reportado no se realizaron AOAT ni visitas de IVC; se
avanzO principalmente en actividades preparatorias, metodoldgicas, de
articulacion y gestion para iniciar posteriormente el trabajo directo con los
municipios priorizados.

Ver informe detallado en el siguiente enlace:
https://drive.google.com/drive/folders/1GAITkp59eGKC9znuJ7EWkWWCYDRY30Q4T
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5.5 Dependencia: Direccion de Discapacidad

5.5.1 Proyecto: Compromiso por el cuidado integral con enfoque diferencial y de
curso de vida en el departamento de Antioquia

Actividad Numero 105: Apoyar de manera integral en la implementacion,
ejecucion y seguimiento de todas las actividades técnicas y administrativas

requeridas para el

procedimiento de certificacion de personas con

discapacidad en el departamento, garantizando el cumplimiento de la
normatividad vigente.

Se realizaron los informes administrativos y financieros correspondientes
a la informacion del mes de julio en la plataforma PISIS, junto con los
respectivos informes relacionados con la ejecucion de los recursos de la
Resolucion 1018 de 2025.
Mediante la activacion de la fuente del recurso de la Resolucion de la
Gobernacion de Antioquia 2026060845932 de 2026, se han realizado
1.831 valoraciones, para un 72.23% de su ejecucion.
En relacién con la Resolucién Ministerial 0105 del 26 de enero de 2026
(modificada mediante la Resoluciéon 0505 del 20 de marzo de 2026), se
presenta una asignacion directa por parte del Ministerio a las ESE por un
total de $1.301.904.393, correspondientes a 7.336 cupos autorizados. La
Direccion de Personas con Discapacidad ejerce un monitoreo continuo a
la ejecucion de las valoraciones, reportando al corte del 30 de septiembre
un total de 386 valoraciones multidisciplinarias realizadas, lo que
representa un avance de 5,20%.
La Resolucion Ministerial 1018 del 26 de mayo de 2025 (modificada por
la Resolucion 1752 del 28 de agosto de 2025), mediante la cual el
Ministerio asigno recursos al Departamento de Antioquia — Secretaria de
Salud e Inclusion Social, este Udltimo emiti6 la Resolucion
S2026060874476 del 22 de julio de 2026 para autorizar a los PSS la
ejecucion del procedimiento de certificacion. A pesar de contar con un
presupuesto asignado de $336.057.270 destinado a 1.990 cupos, el
proceso registra un 0% de ejecucion en valoraciones multidisciplinarias a
30 de septiembre del 2026. No obstante, se encuentra formalmente en
estado EN EJECUCION, dado que la fuente de recursos ya esta activada
para las tres (3) ESE, quedando Uunicamente a la espera del inicio efectivo
de la atencion médica
- ESE HOSPITAL CARISMA quien realizara valoraciones a los
municipios de (Itagui y Medellin)
- E.S.E HOSPITAL ATRATO MEDIO ANTIOQUENO DE Vigia
del Fuerte, quien realizara valoraciones a los municipios de
Apartadd, Caceres, Caucasia, Chigorodd, Frontino, Vigia Del
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Fuerte y Yarumal.

« EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO HOSPITAL ATRATO
MEDIO ANTIOQUENO quien realizara valoraciones a los
municipios de (Carepa, Sonsoén, Taraz4, Turbo, Urrao)

e Como antecedente de éxito institucional en la gestion de recursos
nacionales, la Direccion de Personas con Discapacidad adelanto el
seguimiento a la Resolucion Ministerial 1018 de 2025 (modificada por la
Res. 1752 de 2025). Si bien este reporte consolida acciones de una etapa
previa a la evaluada, es de resaltar que se alcanz6 un cumplimiento final
del 83,5% en los cupos de valoracién sobrepasar el umbral fijado del 75%.
Esta cifra evidencia el impacto positivo del acompafiamiento técnico
territorial y la rigurosidad en la supervision de las ESE para el cumplimiento
efectivo de los lineamientos del Ministerio.

e El consolidado de valoraciones multidisciplinarias realizadas con recursos
propios del Departamento y recursos del Ministerio de Salud y Proteccion
Social, para el periodo comprendido entre el 1 de enero y el 30 de
septiembre de 2026, asciende a 4.864 valoraciones y el total de las
valoraciones realizadas en el mes de septiembre por todas las fuentes de
recursos asciende a 1.215 valoraciones.

e Durante el mes de septiembre, se adelanto la gestién ante el Ministerio de
Salud y Proteccion Social para la tramitacion de las siguientes solicitudes
de activacion de recursos:

- Solicitud de Activacioén recursos Ministerio Res 505 (1)
- Solicitud de Activacion recursos Ministerio Res 1018 (3)

e En el marco de la estrategia de fortalecimiento de capacidades locales,
durante el periodo informado se ejecutaron siete (7) Asesorias o
Asistencias Técnicas (AOAT) dirigidas a Secretarias de Salud, referentes
municipales, integrantes del Comité Departamental, IPS y EAPB en
Antioquia. Estas intervenciones se orientaron a la cualificacion institucional
para la correcta adopcion del Procedimiento de Certificacion de
Discapacidad y el diligenciamiento del RLCPD, asegurando el estricto
cumplimiento de la Resolucion 1197 de 2024 en lo referente a los criterios
de valoracién clinica multidisciplinaria, la interoperabilidad de datos y la
garantia de acceso equitativo al procedimiento en el nivel territorial.

Ver informe detallado en el siguiente enlace:
https://drive.google.com/drive/folders/1USghGv8y G9S-Tgzy3WeyaRe earuzK2?usp=sharing
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Actividad Numero 106: Apoyar las actividades de asesoria y asistencia

técnica para garantizar que las entidades administradoras de servicios en

salud cumplan con los principios, normas y lineamientos establecidos en la
legislacion colombiana para la proteccion de los derechos de las personas
con discapacidad (certificacion).

e Se realizaron 4 visitas de Inspeccion y Vigilancia (IV) a 4 EAPB (Entidades
Administradoras de Planes de Beneficios) del area metropolitana. De acuerdo
con los lineamientos evaluados, se obtuvieron los siguientes resultados:
EAPB ECOPETROL 92.3%, EAPB FERROCARRIL 100 %; EAPB SANIDAD
MILITAR, 100 %; EAPB EPM, 100 %.

e En el marco de la estrategia de fortalecimiento de capacidades locales,
durante el periodo informado se ejecutd una (1) Asesoria o Asistencia Técnica
(AOAT) dirigidas a Secretarias de Salud, referentes municipales, integrantes
del Comité Departamental, IPS y EAPB en Antioquia. Estas intervenciones se
orientaron a la cualificacion institucional para la correcta adopcion del
Procedimiento de Certificacion de Discapacidad y el diligenciamiento del
RLCPD, asegurando el estricto cumplimiento de la Resolucion 1197 de 2024
en lo referente a los criterios de valoracién clinica multidisciplinaria, la
interoperabilidad de datos y la garantia de acceso equitativo al procedimiento
en el nivel territorial.

e Realizar el médulo de capacitacion en Humanizacién de la Atencion, dirigido
al talento humano asistencial y administrativo, con énfasis en la atencién
integral, digna, respetuosa y diferencial de las personas con discapacidad.

e Se elaboraron los informes correspondientes a la revision y recepcion de los
diferentes documentos entregados como evidencia, tanto para la apertura
como para el cierre de las visitas realizadas a las EAPB mencionadas
anteriormente.

e Se fortalecieron los procesos de inspeccidn y vigilancia en las diferentes
EAPB, con el fin de verificar el cumplimiento de la normatividad vigente y de
los lineamientos establecidos por las autoridades competentes.

e Se identificaron oportunamente los hallazgos y las oportunidades de mejora
en los procesos auditados, lo que permitid establecer acciones correctivas y
preventivas encaminadas a mejorar la calidad de la atencién.

Ver informe detallado en el siguiente enlace:
https://drive.google.com/drive/folders/1PmKf3iPwW10OACDt jc614yKscYd683ICT?usp=sharing
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6. Ejecucidn financiera

Para el periodo ejecutado entre el 01 al 30 de septiembre de 2026, la UT Alianza
por el Bienestar de Antioquia, ejecuté las actividades listadas en el anexo técnico
del contrato por un valor de Mil novecientos setenta y dos millones sesenta y
tres mil ochocientos tres pesos M/L ($1.972.063.803) reflejado en 103

actividades ejecutadas durante el periodo en mencion.

En la tabla No 4, se describe, el desagregado de las actividades ejecutadas en el
mes y los valores reconocidos para pago a la Secretaria de Salud e Inclusién

Social.

Tabla 4. Ejecucion financiera - Periodo 01 al 30 de septiembre de 2026 del Contrato
4600018552 UT ALBANT.

Porcentajes de ejecucion Mes de Septiembre 2026- Contrato 4600018552 UT ALBA

Direccion Salud
Ambiental y
Factores de Riesgo

Fortalecimiento de
la Gestion Integral
de los Riesgos
Sanitarios,
Ambientales y del
Consumo en el
Departamento de
Antioquia.

$
9.898.200

Pgrado 2

10,5

103.931.100

9.898.200,00

Direccion Salud
Ambiental y
Factores de Riesgo

Fortalecimiento de
la Gestion Integral
de los Riesgos
Sanitarios,
Ambientales y del
Consumo en el
Departamento de
Antioquia.

$
9.898.200

Pgrado 2

10,5

623.586.600

59.389.200,00

Direccion Salud
Ambiental y
Factores de Riesgo

Fortalecimiento de
la Gestion Integral
de los Riesgos
Sanitarios,
Ambientales y del
Consumo en el
Departamento de
Antioquia.

$
11.066.64
0

Pgrado 3

10,5

116.199.720

11.066.640,00

Direccion Salud
Ambiental y
Factores de Riesgo

Fortalecimiento de
la Gestion Integral
de los Riesgos
Sanitarios,
Ambientales y del
Consumo en el
Departamento de
Antiogquia.

$
9.898.200

Pgrado 2

10,5

311.793.300

29.694.600,00

Direccion Salud
Ambiental y
Factores de Riesgo

Fortalecimiento de
la Gestion Integral
de los Riesgos
Sanitarios,
Ambientales y del
Consumo en el
Departamento de
Antioquia.

$
9.898.200

Pgrado 2

10,5

103.931.100

9.898.200,00

Direccion Salud
Ambiental y
Factores de Riesgo

Fortalecimiento de
la Gestion Integral
de los Riesgos
Sanitarios,
Ambientales y del
Consumo en el

$
9.898.200

Pgrado 2

10,5

103.931.100

9.898.200,00
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Departamento de
Antiogquia.

Direccion Salud
Ambiental y
Factores de Riesgo

Fortalecimiento de
la Gestion Integral
de los Riesgos
Sanitarios,
Ambientales y del
Consumo en el
Departamento de
Antiogquia.

$
9.898.200

Pgrado 2

10,5

103.931.100

9.898.200,00

Direccion Salud
Ambiental y
Factores de Riesgo

Fortalecimiento de
la Gestion Integral
de los Riesgos
Sanitarios,
Ambientales y del
Consumo en el
Departamento de
Antioquia.

$
9.898.200

Pgrado 2

10,5

623.586.600

58.729.320,00

Direccion Salud
Ambiental y
Factores de Riesgo

Fortalecimiento de
la Gestion Integral
de los Riesgos
Sanitarios,
Ambientales y del
Consumo en el
Departamento de
Antioquia.

$
8.988.720

Pgrado 0

10,5

94.381.560

8.988.720,00

Direccion Salud
Ambiental y
Factores de Riesgo

Fortalecimiento de
la gestion integrada
del riesgo para la
prevencion y
control de las
enfermedades
fransmitidas por
vectores y zoonosis
enel
Departamento
Antioquia

$
11.066.64
0

Pgrado 3

10,5

116.199.720

11.066.640,00

Direccion Salud
Ambiental y
Factores de Riesgo

Fortalecimiento de
la gestion integrada
del riesgo para la
prevencion y
confrol de las
enfermedades
fransmitidas por
vectores y zoonosis
enel
Departamento
Antioquia

$
9.898.200

Pgrado 2

10,5

103.931.100

9.898.200,00

Direccion Salud
Ambiental y
Factores de Riesgo

Fortalecimiento de
la gestion integrada
del riesgo para la
prevencion y
confrol de las
enfermedades
fransmitidas por
vectores y zoonosis
enel
Departamento
Antioquia

$
6.035.640

Tgrado 2

10,5

63.374.220

6.035.640,00

Direccion Salud
Ambiental y
Factores de Riesgo

Fortalecimiento de
la gestion integrada
del riesgo para la
prevencion y
control de las
enfermedades
fransmitidas por
vectores y zoonosis
enel
Departamento
Antioquia

$
9.898.200

Pgrado 2

10,5

103.931.100

9.898.200,00

Direccion Salud
Ambiental y
Factores de Riesgo

Fortalecimienfo
Vigilancia de los
efectos en salud y
riesgos asociados a
causa de la crisis
climdtica y calidad
del aire Antioquia

$
9.898.200

Pgrado 2

10,5

103.931.100

9.898.200,00
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Direccion Fortalecimiento de
Laboratorio la Vigilancia en $
15 Departamentdl de salud Publica en 9.898.200 Pgrado 2 14 10,5 1.455.035.400 128.346.660,00
Salud Publica Antioquia
Direccion Fortalecimiento de
Laboratorio la Vigilancia en $
16 | pepartamental de | Salud Poblicaen | 9.898200 | F9rado?2 ! 105 103.931.100 9.898.200,00
Salud Publica Antioquia
Direccion Fortalecimiento de
Laboratorio la Vigilancia en $
7 Departamental de Salud Publica en 6.035.640 Tgrado 2 ! 105 63.374.220 6.035.640.00
Salud Publica Antioquia
Direccion Fortalecimiento de $
18 Laboratorio laVigilanciaen | 1y g6 64 | Pgrado 3 2 10,5 232.399.440 22.133.280,00
Departamental de Salud Publica en 0
Salud Publica Antioquia
Direccion Fortalecimiento de
Laboratorio la Vigilancia en $
19 Departamental de Salud Publica en 9.562.800 Pgrado 1 2 105 200.818.800 9.562.800,00
Salud Publica Antioquia
Direccion Fortalecimiento de $
20 Laboratorio la Vigianciaen | 4 g0 64 | pgrado 3 1 10,5 116.199.720 11.066.640,00
Departamental de Salud PuUblica en 0
Salud Publica Antioguia
Direccion Fortalecimiento de
Laboratorio la Vigilancia en $
21 Deparfamentdl de salud Publica en 9.898.200 Pgrado 2 3 10,5 311.793.300 29.694.600,00
Salud Publica Antioguia
Direccion Fortalecimiento de
Laboratorio la Vigilancia en $
22 | pepartamentdl de | Salud Pablicaen | 9.898200 | Porado2 ! 105 103.931.100 9.898.200,00
Salud Publica Antioquia
Direccion Fortalecimiento de $
23 Laboratorio laVigilanciaen |y g6 64 | Pgrado 3 1 10,5 116.199.720 11.066.640,00
Departamental de Salud PuUblica en o
Salud Publica Antioguia
Direccion Fortalecimiento de
Laboratorio la Vigilancia en $
24 | bepartamental de | salud Piblicaen | 9.898.200 | F9rad0?2 ! 105 103.931.100 5.279.040.00
Salud Publica Antioguia
Fortalecimiento de $
Subsecretaria la Vigilancia en
25 salud Publica Salud Publica en 1 14086.64 Pgrado 3 4 10,5 464.798.880 44.266.560,00
Antioquia
Fortalecimiento de $
Subsecretaria la Vigilancia en
26 Salud Poblica salud Publica en 1 14086.64 Pgrado 3 4 10,5 464.798.880 44.266.560,00
Antioquia
Fortalecimiento de $
Subsecretaria la Vigilancia en
27 Salud Publica salud Pablica en 1 14086.64 Pgrado 3 1 10,5 116.199.720 11.066.640,00
Antioquia
Fortalecimiento de $
Subsecretaria la Vigilancia en
28 salud Publica Salud Publica en 1 14086.64 Pgrado 3 1 10,5 116.199.720 11.066.640,00
Antioquia
Fortalecimiento de
Subsecretaria la Vigilancia en $
29 Salud Poblica salud Publica en 9.898.200 Pgrado 2 1 10,5 103.931.100 9.898.200,00
Antioquia
Fortalecimiento de
Subsecretaria la Vigilancia en $
30 Salud Poblica salud Publica en 9.898.200 Pgrado 2 2 10,5 207.862.200 5.608.980,00
Antioquia
Fortalecimiento de
Subsecretaria la Vigilancia en $
31 Salud Poblica salud Publica en 9.898.200 Pgrado 2 1 10,5 103.931.100 9.898.200,00
Antioquia
Fortalecimiento de
Direccion Salud la Vigilancia en $
32 Colectiva salud Publica en 8.988.720 Pgrado 0 5 10,5 471.907.800 44.943.600,00
Antioquia
Fortalecimienfo de
33 | DireccionSalud la Vigilancia en $ Pgrado 1 2 10,5 200.818.800 9.562.800,00
Colectiva Salud Pdblica en 9.562.800 g ’ T e

Antioquia
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Fortalecimiento de
Direccion Salud la Vigilancia en $
Colectiva Salud PuUblica en 9.898.200
Antioquia
Fortalecimiento de
Direccion Salud la Vigilancia en $
Colectiva Salud Publica en 9.898.200
Antioquia
Fortalecimiento de
Direccion Salud la Vigilancia en $
Colectiva Salud Publica en 9.898.200
Antioquia
Fortalecimiento de
Subsecretaria la Vigilancia en $
Salud Publica Salud PuUblica en 8.988.720
Antioquia
Compromiso por el
cuidado integral
. . con enfoque
38 Dlreé:uonlSc\ud diferencial y de
olectiva .
curso de vida en el
departamento de
Antioquia
Fortalecimiento de
Direccion Salud la Vigilancia en $
Colectiva Salud Pdblica en 9.898.200
Antioquia
Fortalecimiento de
Direccion Salud la Vigilancia en $
Colectiva Salud PuUblica en 9.898.200
Antioquia
Fortalecimiento de
Direccion Salud la Vigilancia en $
Colectiva Salud Pdblica en 9.898.200
Antioquia
Implementacion
programa Salud
Direccion Salud Mental, ambientes
42 c . saludables y
olectiva
protectores en el
Departamento de
Antioquia
Implementacion
programa Salud
Direccion Salud Mental, ambientes
43 . saludables y
Colectiva
protectores en el
Departamento de
Antioquia
Implementacion
programa Salud
Direccion Salud Mental, ambientes
44 c . saludables y
olectiva
protectores en el
Departamento de
Antioquia
Compromiso por el
cuidado integral
. . con enfoque
45 DlreccmonlScﬂud diferencial y de
olectiva .
curso de vida en el
departamento de
Antioquia
Compromiso por el
cuidado integral
Direccion Salud con enfoque $
46 . diferencial y de 11.066.64 Pgrado 3 1 10,5 $ 116.199.720 $ 11.066.640,00
Colectiva N
curso de vida en el 0
departamento de
Antioquia
Compromiso por el
cuidado integral
. . con enfoque
47 DlrecmonlSo\ud diferencial y de
Colectiva .
curso de vida en el
departamento de
Antioquia

34 Pgrado 2 8 10,5 $ 831.448.800 $ 69.287.400,00

35 Pgrado 2 1 10,5 $ 103.931.100 $ 9.898.200,00

36 Pgrado 2 1 10,5 $ 103.931.100 $ 9.898.200,00

37 Pgrado 0 1 10,5 $ 94.381.560 $ 8.988.720,00

Pgrado 2 15 10,5 $ .558.966.500 $ 142.864.020,00

$
9.898.200

39 Pgrado 2 1 10,5 $ 103.931.100 $ 9.898.200,00

40 Pgrado 2 1 10,5 $ 103.931.100 $ 9.898.200,00

41 Pgrado 2 2 10,5 $ 207.862.200 $ 9.898.200,00

$
9898200 | Forado? ! 10,5 $ 103.931.100 $ 9.898.200,00

$
9.898.200 Pgrado 2 1 10,5 $ 103.931.100 $ 9.898.200,00

$
9.898.200 Pgrado 2 1 10,5 $ 103.931.100 $ 9.898.200,00

$
9.898.200 Pgrado 2 1 10,5 $ 103.931.100 $ 9.898.200,00

$
9.898.200 Pgrado 2 3 10,5 $ 311.793.300 $ 19.796.400,00
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Compromiso por el
cuidado integral
Direccion Salud con enfoque $
48 R diferencial y de 11.066.64 Pgrado 3 1 10,5 $ 116.199.720 $ 11.066.640,00
Colectiva N
curso de vida en el 0
departamento de
Antioquia
Compromiso por el
cuidado integral
. . con enfoque
49 DlrecaonlSqud diferenciolqy de
Colectiva N
curso de vida en el
departamento de
Antioquia
Compromiso por el
cuidado integral
con enfoque
diferencial y de
curso de vida en el
departamento de
Antioquia
Compromiso por el
cuidado integral
. . con enfoque
51 DlrecuonlSqud diferencial y de
Colectiva .
curso de vida en el
departamento de
Antioquia
Compromiso por el
cuidado integral
Direccion Salud con enfoque $
52 c . diferencial y de 11.066.64 Pgrado 3 1 10,5 $ 116.199.720 $ -
olectiva N
curso de vida en el 0
departamento de
Antioquia
Compromiso por el
cuidado integral
con enfoque
diferencial y de
curso de vida en el
departamento de
Antioquia
Compromiso por el
cuidado integral
. . con enfoque
54 Dlrecuon_ScIud diferencial y de
Colectiva .
curso de vida en el
departamento de
Antioquia
Compromiso por el
cuidado integral
. . con enfoque
55 DlreCCC|0n.50|Ud diferencial y de
olectiva .
curso de vida en el
departamento de
Antioquia
Compromiso por el
cuidado integral
. . con enfoque
56 Dlrecmon_SOIUd diferencial y de
Colectiva N
curso de vida en el
departamento de
Antioquia
Compromiso por el
cuidado integral
. . con enfoque
57 DlrecmonlSqud diferencial y de
Colectiva .
curso de vida en el
departamento de
Antioquia
Compromiso por el
cuidado integral
con enfoque
diferencial y de
curso de vida en el
departamento de
Antioquia

$
6035640 | T9rado2 ! 10,5 $ 63.374.220 $ 6.035.640,00

Direccion Salud

%0 Colectiva

$
6.035.640 Tgrado 2 1 10,5 $ 63.374.220 $ 6.035.640,00

$
9.898.200 Pgrado 2 2 105 $ 207.862.200 $ 19.796.400,00

Direccion Salud

53 Colectiva

$
9.898.200 Pgrado 2 10 10,5 $ 1.039.311.000 $ 98.982.000,00

$
6.035.640 Tgrado 2 2 10,5 $ 126.748.440 $ 12.071.280,00

$
9.898.200 Pgrado 2 1 10,5 $ 103.931.100 $ 9.898.200,00

$
6.035.640 Tgrado 2 1 105 $ 63.374.220 $ 6.035.640,00

$
6.035.640 Tgrado 2 1 105 $ 63.374.220 $ 6.035.640,00

Subsecretaria

%8 Salud Publica

$
9.898.200 Pgrado 2 1 3 $ 29.694.600 $ 9.898.200,00
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Compromiso por el
cuidado integral
. con enfoque
59 Subsecretaria diferencial y de
Salud Publica N
curso de vida en el
departamento de
Antioquia
Compromiso por el
cuidado integral
con enfoque
diferencial y de
curso de vida en el
departamento de
Antioquia
Compromiso por el
cuidado integral
con enfoque
diferencial y de
curso de vida en el
departamento de
Antioguia
Compromiso por el
cuidado integral
i . con enfoque
62 DlrecuonlSc\ud diferencial y de
Colectiva .
curso de vida en el
departamento de
Antioquia
Compromiso por el
cuidado integral
. . con enfoque
63 DlrecuonlSc\ud diferencial y de
Colectiva N
curso de vida en el
departamento de
Antioquia
Compromiso por el
cuidado integral
con enfoque
diferencial y de
curso de vida en el
departamento de
Antioguia
Compromiso por el
cuidado integral
. . con enfoque
65 Dlrecuon_Scnud diferencial y de
Colectiva .
curso de vida en el
departamento de
Antioquia
Compromiso por el
cuidado integral
. . con enfoque
66 DlreccuonlScnud diferencial y de
olectiva .
curso de vida en el
departamento de
Antioguia
Compromiso por el
cuidado integral
. . con enfoque
67 Dlrecmon_So\ud diferenciol y de
Colectiva N
curso de vida en el
departamento de
Antioquia
Compromiso por el
cuidado integral
. . con enfoque
8 DlrecmonlSo\ud diferencial y de
Colectiva .
curso de vida en el
departamento de
Antioquia
Compromiso por el
cuidado integral
f . con enfoque
69 DlrecmonlSo\ud diferencial y de
Colectiva .
curso de vida en el
departamento de
Antioquia

$
9898200 | 9rado2 1 3 $ 29.694.600 $ ;

Subsecretaria

0 Salud Publica

$
9.898.200 Pgrado 2 1 3 $ 29.694.600 $ 9.898.200,00

Direccion Salud

o1 Colectiva

$
9898200 | Forado? ! 10,5 $ 103.931.100 $ 9.898.200,00

$
9.898.200 Pgrado 2 1 105 $ 103.931.100 $ 9.898.200,00

$
9898200 | Forado? 2 10,5 $ 207.862.200 $ 19.796.400,00

Direccion Salud

o4 Colectiva

$
9.898.200 Pgrado 2 2 10,5 $ 207.862.200 $ 19.796.400,00

$
6035640 | 19rado?2 ! 10,5 $ 63.374.220 $ 5.230.888,00

$
9.898.200 Pgrado 2 1 10,5 $ 103.931.100 $ 9.898.200,00

$
9.898.200 Pgrado 2 2 10,5 $ 207.862.200 $ 19.796.400,00

$
9.898.200 Pgrado 2 1 105 $ 103.931.100 $ 9.898.200,00

$
9.898.200 Pgrado 2 1 10,5 $ 103.931.100 $ 9.898.200,00
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Compromiso por el
cuidado integral
Direccion Salud con enfoque $
70 R diferencial y de 11.066.64 Pgrado 3 1 10,5 $ 116.199.720 $ 11.066.640,00
Colectiva N
curso de vida en el 0
departamento de
Antioquia
Compromiso por el
cuidado integral
. . con enfoque
71 DlrecaonlSo\ud diferenciolqy de
Colectiva N
curso de vida en el
departamento de
Antioquia
Compromiso por el
cuidado integral
. . con enfoque
72 DlrecmonlSo\ud diferencial y de
Colectiva .
curso de vida en el
departamento de
Antioquia
Compromiso por el
cuidado integral
Direccion Salud con enfoque $
73 . diferencial y de 11.066.64 Pgrado 3 1 10,5 $ 116.199.720 $ 10.328.864,00
Colectiva .
curso de vida en el 0
departamento de
Antioquia
Compromiso por el
cuidado integral
Direccion Salud con enfoque $
74 c . diferencial y de 11.066.64 Pgrado 3 1 10,5 $ 116.199.720 $ 11.066.640,00
olectiva N
curso de vida en el 0
departamento de
Antioquia
Compromiso por el
cuidado integral
con enfoque
diferencial y de
curso de vida en el
departamento de
Antioquia
Compromiso por el
cuidado integral
. . con enfoque
76 Dlrecuon_Scnud diferencial y de
Colectiva .
curso de vida en el
departamento de
Antioquia
Compromiso por el
cuidado integral
. . con enfoque
77 DlreccuonlScnud diferencial y de
olectiva .
curso de vida en el
departamento de
Antioquia
Compromiso por el
cuidado integral
. . con enfoque
78 Dlrecmon_So\ud diferencial y de
Colectiva N
curso de vida en el
departamento de
Antioquia
Compromiso por el
cuidado integral
. . con enfoque
79 DlrecmonlSo\ud diferencial y de
Colectiva .
curso de vida en el
departamento de
Antioquia
Compromiso por el
cuidado integral
Direccion Salud con enfoque $
80 c . diferencial y de 11.066.64 Pgrado 3 1 10,5 $ 116.199.720 $ 11.066.640,00
olectiva .
curso de vida en el 0
departamento de
Antioquia

$
9898200 | Forado? ! 10,5 $ 103.931.100 $ 9.898.200,00

$
9898200 | Forado? ! 10,5 $ 103.931.100 $ 9.898.200,00

Direccion Salud

75 Colectiva

$
9562800 | Foradol ! 10,5 $ 100.409.400 $ 7.331.480,00

$
9898200 | "9rado? ! 10,5 $ 103.931.100 $ 9.898.200,00

$
9.898.200 Pgrado 2 1 10,5 $ 103.931.100 $ 9.898.200,00

$
9.898.200 Pgrado 2 1 10,5 $ 103.931.100 $ 9.898.200,00

$
9.898.200 Pgrado 2 1 105 $ 103.931.100 $ 9.898.200,00
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Compromiso por el
cuidado integral
. . con enfoque
81 DlreccclloanO‘Ud diferencial y de
oleciiva curso de vida en el
departamento de
Antioquia
Compromiso por el
cuidado integral
Direccion Salud con enfoque $
82 R diferencial y de 11.066.64 Pgrado 3 1 10,5 $ 116.199.720 $ 11.066.640,00
Colectiva N
curso de vida en el 0
departamento de
Antioquia
Compromiso por el
cuidado integral
con enfoque
diferencial y de
curso de vida en el
departamento de
Antioquia
Compromiso por el
cuidado integral
. . con enfoque
84 DlrecuonlSqud diferencial y de
Colectiva .
curso de vida en el
departamento de
Antioquia
Compromiso por el
cuidado integral
. . con enfoque
85 DlrecmonlSqud diferencial y de
Colectiva N
curso de vida en el
departamento de
Antioquia
Compromiso por el
cuidado integral
con enfoque
diferencial y de
curso de vida en el
departamento de
Antioquia
Compromiso por el
cuidado integral
Direccion Salud con enfoque $
87 R diferencial y de 11.066.64 Pgrado 3 1 10,5 $ 116.199.720 $ 11.066.640,00
Colectiva .
curso de vida en el 0
departamento de
Antioquia
Compromiso por el
cuidado integral
. . con enfoque
88 DlreCCC|0n.50|Ud diferencial y de
olectiva .
curso de vida en el
departamento de
Antioquia
Compromiso por el
cuidado integral
. . con enfoque
89 Dlrecmon_SOIUd diferencial y de
Colectiva N
curso de vida en el
departamento de
Antioquia
Compromiso por el
cuidado integral
. . con enfoque
9o | Direccionsalud diferencial y de
Colectiva .
curso de vida en el
departamento de
Antioquia
Compromiso por el
cuidado integral
Direccion Salud con enfoque $
91 c . diferencial y de 11.066.64 Pgrado 3 1 3 $ 33.199.920 $ 11.066.640,00
olectiva .
curso de vida en el 0
departamento de
Antioquia

$
9.898.200 Pgrado 2 1 10,5 $ 103.931.100 $ 9.898.200,00

Direccion Salud

83 Colectiva

$
9.562.800 Pgrado 1 1 10,5 $ 100.409.400 $ 9.562.800,00

$
9.898.200 Pgrado 2 1 10,5 $ 103.931.100 $ 9.898.200,00

$
8.988.720 Pgrado 0 1 10,5 $ 94.381.560 $ 8.988.720,00

Direccion Salud

86 Colectiva

$
9.898.200 Pgrado 2 1 10,5 $ 103.931.100 $ 9.898.200,00

$
9.898.200 Pgrado 2 1 10,5 $ 103.931.100 $ 9.898.200,00

$
6035640 | 19rado?2 ! 10,5 $ 63.374.220 $ 5.633.264,00

$
9.898.200 Pgrado 2 1 105 $ 103.931.100 $ 9.898.200,00
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Compromiso por el
cuidado integral
. . con enfoque
92 Dlrecccllonrsmud diferencial y de
oleciiva curso de vida en el
departamento de
Antioquia
Compromiso por el
cuidado integral
. . con enfoque
93 DlrecmonlSo\ud diferenciolqy de
Colectiva N
curso de vida en el
departamento de
Antioquia
Compromiso por el
cuidado integral
. . con enfoque
94 DlrecmonlSo\ud diferencial y de
Colectiva .
curso de vida en el
departamento de
Antioquia
Compromiso por el
cuidado integral
. . con enfoque
95 D"eCCIOn.SG‘Ud diferencial y de
Colectiva .
curso de vida en el
departamento de
Antioquia
Apoyo a la garantia
de los derechos
humanos, sexuales,
Direccion Salud reproductivos y
Colectiva participacion de las | 9.898.200
personas LGBTI del
departamento de
Antioquia
Compromiso por el
cuidado integral
. . con enfoque
97 D"eCCIOn.SG‘Ud diferencial y de
Colectiva .
curso de vida en el
departamento de
Antioquia
Compromiso por el
cuidado integral
. . con enfoque
98 DlreccuonlScnud diferencial y de
olectiva .
curso de vida en el
departamento de
Antioquia
Compromiso por el
cuidado integral
. . con enfoque
99 Dlrecmon_Scﬂud diferencial y de
Colectiva N
curso de vida en el
departamento de
Antioquia
Compromiso por el
cuidado integral
. . con enfoque
100 DlrecuonlScHud diferencial y de
Colectiva .
curso de vida en el
departamento de
Antioquia
Compromiso por el
cuidado integral
. . con enfoque
101 DlrecmonlSo\ud diferencial y de
Colectiva .
curso de vida en el
departamento de
Antioquia
Compromiso por el
cuidado integral
. . con enfoque
102 | Drreccionsalud | giorencialy de
Colectiva N
curso de vida en el
departamento de
Antioquia

$
9898200 | 9rado2 1 105 $ 103.931.100 $ ;

$
8.988.720 Pgrado 0 1 10,5 $ 94.381.560 $ 8.389.472,00

$
9898200 | Forado? ! 10,5 $ 103.931.100 $ 9.898.200,00

$
9.898.200 Pgrado 2 1 10,5 $ 103.931.100 $ 5.608.980,00

926 Pgrado 2 2 10,5 $ 207.862.200 $ 14.517.360,00

$
9.898.200 Pgrado 2 1 105 $ 103.931.100 $ 9.898.200,00

$
9.898.200 Pgrado 2 1 10,5 $ 103.931.100 $ 9.898.200,00

$
9.898.200 Pgrado 2 1 10,5 $ 103.931.100 $ 9.568.260,00

$
9.898.200 Pgrado 2 1 105 $ 103.931.100 $ 9.898.200,00

$
9.898.200 Pgrado 2 1 10,5 $ 103.931.100 $ 9.898.200,00

$
9.898.200 Pgrado 2 1 10,5 $ 103.931.100 $ 9.898.200,00
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103

Direccion Salud
Colectiva

Compromiso por el
cuidado integral
con enfoque
diferencial y de
curso de vida en el
departamento de
Antioquia

$
9.898.200

Pgrado 2

10,5

103.931.100

9.898.200,00

104

Direccion Salud
Colectiva

Compromiso por el
cuidado integral
con enfoque
diferencial y de
curso de vida en el
departamento de
Antioguia

$
9.898.200

Pgrado 2

10,5

103.931.100

1.979.640,00

105

Direccion de
Discapacidad

Implementacion de
iniciativas que
promuevan la
participacion

activay el
mejoramiento de la
calidad de vida de
las personas con
discapacidad y sus
cuidadores en el
departamento de
Antioguia

$
9.898.200

Pgrado 2

10,5

207.862.200

19.796.400,00

106

Direccion de
Discapacidad

Implementacion de
iniciativas que
promuevan la
participacion

activay el
mejoramiento de la
calidad de vida de
las personas con
discapacidad y sus
cuidadores en el
departamento de
Antioguia

$
9.898.200

Pgrado 2

10,5

103.931.100

9.898.200,00

Subtotal

18.935.745.660

1.694.940.468

Admon UT 11%

2.082.932.023

186.443.451

Gastos de
movilidad

238.227.538

90.679.884

Total

R 7 00 S S 2l

21.256.905.220

o | » | | o

1.972.063.803,48

Fuente: Elaboracién propia. 2026
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Actividades pendientes de contratar:

Tabla 5. Actividades pendientes de ejecutar por dependencia.

No Actividad

Dependencia

Requerimiento formacién

30

Subsecretaria Salud Publica

Profesional en Medicina o enfermeria y con experiencia entre 24 y 35 meses.

Direccién Salud Colectiva

Profesional enfermeria y con experiencia entre 12 y 23 meses.

Direcci6n Salud Colectiva

Profesional enfermeria con postgrado o con experiencia entre 24 y 35 meses.

Direcci6n Salud Colectiva

Profesional enfermeria con postgrado o con experiencia entre 24 y 35 meses.

Direccién Salud Colectiva

Profesional Médico (a) con postgrado o con experiencia entre 24 y 35 meses.

Direcci6n Salud Colectiva

Profesional Médico General con postgrado en Pediatria y con experiencia entre 24 y 35
meses.

Subsecretaria Salud Publica

Profesional en Enfermeria con postgrado en auditoria, calidad en salud o salud publica y con
experiencia entre 24 y 35 meses.

Direccion Salud Colectiva

Profesional MEDICINA con postgrado o con experiencia entre 24 y 35 meses.

Direcci6n Salud Colectiva

Profesional ENFERMERIA con postgrado o con experiencia entre 24 y 35 meses.

Direccion Salud Colectiva

Profesional en Psicologia con postgrado en Gestién de programas sociales o gerencia
publica o intervenciones psicosociales y/o con experiencia entre 24 y 35 meses.

Gestion de gastos de movilidad:

Las tablas 6 y 7, muestran como ha sido la ejecucion de los gastos de movilidad
mensual y por dependencias.

Tabla 6. Ejecucién mensual de gastos de movilidad

Mes Valor % ejecucion

Octubre 2025 $ 18.834.343,6 6,79%
Noviembre 2025 $110.338.740,6 39,77%
Diciembre 2025 $110.226.483,0 39,73%
Enero 2026 $ 102.038.353,0 36,78%
Febrero 2026 $ 125.471.353,0 45,22%
Marzo 2026 $ 134.863.960,0 48,61%
Abril 2026 $214.894.090,0 77,45%
Mayo 2026 $199.062.692,1 71,75%
Junio 2026 $176.668.592,4 63,68%
Julio 2026 $ 189.877.580,8 68,44%
Agosto 2026 $ 189.108.505,2 68,16%
Septiembre 2026 $ 90.679.884,0 32,68%
Total $ 1.662.064.577,6 57,05%

Tope mes * contrato $ 277.449.168,6

Total gastos de movilidad contrato $2.913.216.270,0

Fuente: Elaboracion propia. 2026
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Tabla 7. Gastos de movilidad por dependencia.

Direccién Salud
Ambiental y Factores $ 416.260.885,00 $ 39.643.894 $300.318.748
de Riesgo

Direccién Laboratorio

Departamental de $422.671.745,00 $ 40.254.452 $125.746.591

Salud Publica

Subsecretaria Salud $ 815.252.899,00 $77.643.133 $ 185.695.953

Publica

Direccion Salud $1.209.303.732,00 $115.171.784 $1.040.837.916

Colectiva ’ ’ ’ ' ’ ’ ’ ’ ’

Total general $2.913.216.270,00 $ 277.449.169 $1.662.064.578 $90.679.884
% ejecucion por mes 32,68
% ejecucion por total 57,05 3,11

Cordialmente,

=

JUAN EDGAR MARIN RESTREPO
Representante legal UT Albant
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