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FECHA DE INFORME: 19 de marzo de 2020
PROCESO Y/O DEPENDENCIA: | Sistema de Evaluacién de Gestion y Resultados - SINERGIA
:SIé)PE SN%EEIEJEEQ?CESO Yio Oficina Asesora de Planeacion y Estudios Sectoriales
TEMA DE SEGUIMIENTO: gLii:g?;adgezg:glgaﬁiNéggg?estifm y Resultados — SINERGIA con corte al 31 de

GESTION / ACCIONES DEL SEGUIMIENTO

1. DESARROLLO DEL SEGUIMIENTO

6.1 Metodologia

La evaluacion se realizd mediante consultas en la pagina Web de la plataforma de SINERGIA, a través de
https.//sinergiapp.dnp.gov.co/#ProgEntidad/109/56/33, verificando el avance de los indicadores agrupados en sus
correspondientes programas y su gestion a cargo del Ministerio de Salud y Proteccion Social. Para lo anterior, se descargaron
los PDF de la ficha técnica (6 y 7 de febrero de 2020), los avances cualitativos (12 de febrero de 2020), cuantitativos (3 de febrero
de 2020) de todos los indicadores, para contar con la informacion a 31 de diciembre de 2019 que contenia la plataforma, por lo
que con las fechas de corte se tuvo en cuenta los indicadores que alli aparecian registrados.

Es importante aclarar que el afio 2019 inicia con un nuevo plan de desarrollo, aprobade mediante la Ley 1955 el 25 de mayo de
2019, razdn por la cual hubo un proceso en el cual se diligenciaron las fichas técnicas de los indicadores a cargo del MSPS, las
revisé la Oficina Asesora de Planeacién y Estudios Sectoriales, se enviaron al DNP, se aprobaron y se inicié el cargue de la
informacién. Lo anterior llevé tiempo, lo cual conllevé a que se realizara el registro masivo de informacion mensual, que inicia
aproximadamente en noviembre de 2019 {con la misma fecha durante varios meses), situacion que se observa en cada uno de
los indicadores en el desarrollo del informe.

Los indicadores se encuentran descritos acerde con el orden de los pactos a los cuales pertenecen los programas en donde se
asignaron los indicadores y no en el orden en que aparecen en la plataforma de SINERGIA. Asi mismo, los indicadores estan
enumerados ascendentemente dentro de los programas.

Es importante tener en cuenta que un indicador debe transmitir informacién acerca de un tema en particular para la toma de
decisiones y que dentro de su ficha técnica, ademas de ofras variables, los “Dias de rezago®, significa: “ntmero de dias, después
de cumplido el periodo de medicion, que tarda la informacion para estar disponible y ser reportada”, asi como de "Meta”, lo cual
es necesario tener en cuenta para verificar el registro de los resultados cuantitativos.

6.2 Seguimiento y cumplimiento a las metas del PND “Pacto por Colombia, Pacto por la Equidad, 2018 -2022",

Acorde con lo consultado en la plataforma de SINERGIA administrado por el DNP, el Ministerio de Salud y Proteccion Social
cuenta con 9 programas y 63 indicadores, con fecha de consulta el 7 de febrero de 2020. Imagen 1.
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Ministerio de Salud y Proteccion Social 9 6 3_

Programas Indicadores

Imagen 1. Resumen programas e indicadores del MSPS. Fuente https-/isinergiapp dnp.qov co/#E ntidadesSector/56/33

Verificada la informacion del reporte de avance que muestra la plataforma se observa el siguiente avance por sectores: Imagen
2.

Plan nacional de desarrollo

Pacto por Colombia, Pacto por la Equidad
(2018-2022)
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Imagen 2. Tomada de https sinergiapp dnp.gov coHomeSequimiento

El sector de Salud y Proteccion Social muestra, para 2019 un avance del 70,71 y para el cuatrienio de 25,54.
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De acuerdo con la estructuracion del PND, los pactos, programas e indicaderes en los cuales participamos y se les realizo
seguimiento con un corte especifico (el cual se indicé con anterioridad), es el siguiente:

ll. PACTO POR LA EQUIDAD: POLITICA SOCIAL MODERNA CENTRADA EN LA FAMILIA,
EFICIENTE, DE CALIDAD Y CONECTADA A MERCADOS

B. Salud para todos con calidad y eficiencia, sostenible para todos

1. Razodn de mortalidad materna en poblacion rural dispersa (por cada 100.000 nacidos vivos)

Indicador:

Razén de enp on rural dispersa (por cada 100.000 nacidos vivos) A )
Fecha de corte: Fecha de actualizacian: Drias de rezago: Periodicidad:

Ho tiene fecha de corle Ho tiene fecha de actualizacion Odias Trimestral

Fetamen  Rrsomidas  Fababimes  Docoesrtos sustmdas

Resumen Anual - Hislérico

Afio Meta Avance " Avance
Linea Base % i 8111
Ene-Dic 2019 = = =
Ene-Dic 2020
Ene-Dic 2021 - -
Ene-Dic 2022 =
2018-2022 705

Fecha te conte: IIZO0IT

Pecha de actusliasson: 2701 7978

Para este indicador no se fij6 meta anual, solo cuatrienal, por lo que no se observa registro de avance cuantitativo. De acuerdo
con la informacion de la ficha técnica, la periodicidad de medicion es trimestral, no cuenta con una descripcion del indicador como
tampoco la férmula de calculo y no se ohservan responsables. Por lo anterior se sugiere actualizar la informacion, para la consulta
por parte de la ciudadania.

En el dltimo informe cualitativo se indica que, de acuerdo con el proyecto “Plan de accion de Salud primeros 1000 dias de vida”
se estan realizando diferentes actividades como la de socializar el proyecto, lo cual toma tiempo para el acercamiento.

En cuanto a las fechas de cargue de la informacion del avance cualitativo de la vigencia, se realizo de manera masiva el
11/11/2019 para los meses de enero a septiembre, para los meses de octubre y noviembre se realizo el 26/12/2019 y para el
mes de diciembre se realizé el 27/01/2020. Con las fechas de registro enunciadas, se observa al articulo 2.2.7.2.3.3. del decreto
1082 de 2015, con lo cual, se espera que a partir de la vigencia 2020, esta aclividad se realice de manera oportuna.

2.  Porcentaje de desempefio global de los hospitales pablicos del pais

=!8
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Indicador: G ke
Parcentaje de dasempeno global de los hospitales plblicas del pals 1 1 8 68 0 /
, 0
T PR e e e
Fecha de corte: Fecha de actualizacion: Dias de rezago: Periodicidad:
IN0%2018 147012020 90 dias Trimestral
Resumen Anual - Histérico
Ui mde ol Nt de Jusntat te 164 20 & byl weela de frdrvn B btk pre Herasda
3 2355 ARo Meta Avance % Avance
. e Linea Base - 427 .
Ene-Dic 2019 g3 751 159.61%
e Ene-Dic 2020 66 - -
it Ene-Dic 2021 ] - -
im Ene-Dic 2022 70 - -
E: 2018-2022 70 751 118.68%

] = | = | =

Este indicador muestra un avance trimestral, el cual se evidencia en la imagen anterior, superando la meta establecida en la
vigencia 2019, generada en el tercer trimestre. Por lo que su avance se da en el 159,61% teniendo en cuenta la linea base, el
avance y la meta de la vigencia 2019, asi como la meta del cuatrienio. Para el mes de marzo de 2019 ya se contaba con el cargue
de informacion de dos trimestres de 2018, y se avanza en la publicacién del dltimo trimestre de 2018. Indican que el reporte del
primer trimestre de 2019 se hara en el mes de abril de 2019. Se observa informacion de hospitales por calificaciones. De otra
parte hay reporte en mayo de actividades en junio, lo cual no es coherente. Esto se presenta precisamente porque no se realizan
actualizaciones en las fechas estipuladas en el decreto. Acorde con la periodicidad, en la primera semana de abril se contara con
el reporte del indicador del primer trimestre de 2020.

De ofra parte, se cbserva que se cuenta con informacién cuantitativa que se viene manejando en el AlHospital, pero de acuerdo
con entrevista con el funcionario que reporta este indicador, la informacion en SINERGIA no se encuentra actualizada, situacion
que se ha manifestado a la Oficina de Planeacion.

En cuanto a las fechas de cargue de la informacion del avance cualitativo de la vigencia, se observa que durante los meses de
enero y febrero no se realizo registro; para los meses abril, mayo, julio, agosto, octubre y noviembre se realizé el 26/12/2019; y
para los meses de marzo, junio, septiembre y diciembre, se realizé el 14 y 15 de enero de 2020. Teniendo en cuenta lo mencionado
del mismo tema en el primer indicador respecto al articulo 2.2.7.2.3.3. del decreto 1082 de 2015, se recomienda que a partir de
la vigencia 2020, esta actividad se realice de manera oportuna.

3 Porcentaje de mujeres con cancer de mama detectado en estadios tempranos (hasta IlA) al momento del
diagnéstico.
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Indicador: T
Pormcenaje de mujeras con cancer oa mama d &n {hasta [1A) al SAYANCS GUOIEOIS:  ma
momento del diagnasbco
Fecha de corte: Fecha de actualizacidn: Dias de rerago: Pericdicicad:
Ho liene fecha de cotte Ho tiene fecha de actualizacidn 540 dias Anual
T PP W T TG OuI .
Resumen Anual - Histérico
e T R R PR ST PP D Y T PRR R ST SR o Liejer v
= -
Fecha e conte: 137173050 Afio Meta Avance * Avance
Facha ta armaloscisn 15075070 Lines Base - 58,7

i EneDic2019 557 : =
R EneDic2020 602 -
Ene-Dic2021 645 - "
Ene-Dic 2022 69
2018-2022 69

Este indicador aunque tiene metas anuales, no se chserva avance cuantitativo registrado, teniendo en cuenta los dias de rezago.
Ahora, revisando los avances cualitatives, estos informan que durante la vigencia 2019 se realizd acompaiiamiento y realizacion
de piezas comunicativas para el dia del cancer, actividades de tamizacion de cancer, asistencias técnicas, desarrollo de talleres
dirigidos, en diferentes departamentos.

En cuanto a las fechas de cargue de la informacion del avance cualitativo de la vigencia, se observa que durante los meses de
enero a septiembre se realizé el 11/11/2019, para los meses de octubre y noviembre se realizé el 6 y 5 de diciembre de 2019 y
el mes de diciembre lo hicieron el 7/01/2020. Teniendo en cuenta lo mencionado del mismo tema en el primer indicador respecto
al articulo 2.2.7.2.3.3. del decreto 1082 de 2015, se recomienda que a partir de la vigencia 2020, esta actividad se realice de
manera oportuna,

4.  Porcentaje de usuarios que considera facil o muy facil acceder a un servicio de salud.

Indicador:
r s Avance cuatrienio
de ios que a facil o muy facil acceder a un servicio de salud g
Fecha de corte: Fecha de actualizecidn: Dias de rezago: Periodicidad:
Mo tiene facha de corle Ho tiene fecha de actualizacién 60 dias Anual
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Afio Meta Avance s Avance
Lo dnt Linea Base - 434
Ene-0ic 2019 442
Ene-Dic 2020 465
Ene-Dic 2021 487
Ene-Duc 2022 51
2018-2022 51

B rona 36 a0 aalacan: 14T VEN

Como se observa en la imagen anterior, el indicador cuenta con metas anuales y linea base, sin embargo, durante la vigencia
2019 no se registro avance cuantitativo teniendo en cuenta los dias de rezago (60), sin embargo este reporte debera ser registrado
en el mes de marzo de 2020. Respecto al avance cualitativo, se observa que hay actividades que generan beneficios, mejoran
atencion y la calidad de la atencion en salud. Aunque, en el mes de octubre de 2019 se reporto “ef inicio de la fase de campo de
la realizacion de la Encuesta de evaluacion de los servicios de las EPS por los usuarios’, no se evidencia, con posterioridad,
informacién sobre si hubo o no la aplicacion de la encuesta y sus resultados, como lo indica la descripcion de la ficha técnica del
indicador. En el registro o diligenciamiento de los avances cualitativos mensuales es necesario ser coherentes con lo que se
expresa, teniende en cuenta que para el mes de enero de 2019, se menciona la expedicidn del Decreto 064 de 2020.

Es importante tener en cuenta que solo hay dos meses de rezago para dar respuesta y que se cuenta con una encuesta que es
necesario aplicar para determinar decisiones en beneficio de los usuarios. Por lo tanto, en el mes de marzo de 2020 debe
presentarse el avance respectivo a lo realizado en la vigencia de 2019.

En cuanto a las fechas de cargue de la informacion del avance cualitativo de la vigencia, se observa que el mes de enero se
registré informacién el 10/02/2020; para los meses de febrero a septiembre se realizo el 19/11/2019, para el mes de octubre se
realizé el 16/12/2019 y los meses de noviembre y diciembre lo hicieron €l 7 y 14 de enero de 2020. Teniendo en cuenta lo
mencionado se ha incumplido el articulo 2.2.7.2.3.3. del Decreto 1082 de 2015, por lo que se sugiere que a partir de la vigencia
2020, esta actividad se lleve a cabo de manera oportuna, en los tiempos estipulados.

5. Porcentaje de recobros por concepto de tecnologias no financiados con cargo a la UPC del Régimen Contributivo
prestados a 31 de diciembre de 2019 saneados

Indicador:

: Avance cualrienio: 0 000/
Parcentaje de racobeos por conceplo de letnologias no financiados con cargo a la UPC del | 3 0
Régimen Contributivo prestados a 31 de diciembre de 2019 saneados

Fecha de corte: Fecha de actualizacién: Dias de rezago: Periodicidad:
30/06/2019 04/02/2020 3o dias Semesiral
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" Linea Base s 0

Ene-Dic 2019 0 0 *
. ; 2018-2022 100 0 0.00%
Fouhun i achixipan ianc 4552036 i Ene-Dic 2021 25 - -

Ene-Dic 2022 25
Ene-Dic 2020 50 -

En laimagen anterior se observa que el indicador tiene linea base igual a 0, al igual que la meta para la vigencia 2019. De acuerdo
con lo registrado en el avance cualitativo, tiene vigencia a partir de marzo de 2019 y a partir del mes de abril se registra que se
realizaron cruces de informacion y definicion de reglas respecto a requisitos para la valoracion de deuda. En junio se expide el
decreto 1130 de 2019 por el cual se reconoce como deuda publica y se ordena el pago de las deudas reconocidas en el proceso
liquidatorio de CAPRECOM, por lo anterior a esta fecha no hay ningun giro. También se expide el Decreto 1350 de 2019, por el
cual se reconoce como deuda publica lo reconocido a través del mecanismo de glosa trasversal. Asi mismo indican que se esta
trabajando en el proyecto de decreto por el cual se definen los criterios y los plazos para la estructuracion, operacion y seguimiento
del saneamiento definitivo de las cuentas de recobro de servicios y tecnologias No UPC. Por Gltimo, se cuenta con el "Reporte
de informacion de recobros presentados a ADRES". Lo anterior denota actividades relacionadas con el cumplimiento del indicador.

De acuerdo con lo verificado en la Ley 1955 de 2019, en sus articulos 237 y 238, y la resclucion 3315 del 6 de diciembre de 2019
es necesario determinar el portal transaccional de saneamiento y teniendo en cuenta la fecha de la resolucion, para el primer
semestre de 2020 se llegard a un avance el cual sera reportado en el mes de agosto de 2020. La informacién reportada en este
indicador solo hace referencia al régimen contributivo (art. 237 de la resolucién en mencién).

En cuanto a las fechas de cargue de la informacién del avance cualitativo de la vigencia, se observa que para los meses de
enero a noviembre, el registro se realizé el 04/02/2020 y para el mes de diciembre se realizo el 10/02/2020. Por lo anterior no
estan cumpliendo con el articulo 2.2.7.2.3.3. del decreto 1082 de 2015. Se espera que a partir de la vigencia 2020, esta actividad
se lleve a cabo de manera oportuna.

6. Porcentaje de pacientes hipertensos controlados TA (140/90mmHg)

Indicador:

Avance cualnienio .
P aje da p pert 14 =(3 19)
Fecha de corte: Fecha de actualizaciom: Dias de rezago: Pericdicidad:

Ho tiene fecha de coinle Mo bens fecha de actualizacion 540 dias Arus
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Afo Mela Avance “s Avance
Linea Base - 72
- [Ene-Dic2019 758 -

Ene-Dic 2020 77.2

Ene-Dic 2021 786 -
Ene-Dic 2022 80 =
2018-2022 80 -

El indicador aunque cuenta con linea base y meta para la vigencia 2019, na registro avance cuantitativo teniendo en cuenta que
tiene 540 dias de rezago. De acuerdo con lo observado en lo registrado del avance cualitativo han realizado visitas técnicas y
reuniones para implementacion de la Ruta Integral de Atencién para la prevencion, tratamiento; la estrategia “Toma el Control™
tratamiento estandarizado para la HTA"; la estrategia “Conoce Tu Riesge, Peso Saludable”, y control de la hipertension arterial e
Iniciativa Corazones Globales en diferentes departamentos y municipios. Referencian realizacion de tamizajes y el inicio de la
construccion de una version preliminar de un tablero de control con indicadores, entre ellos el de porcentaje de control de pacientes
hipertensos y diabéticos; actividades que denotan prevencion para el tipo de pacientes, o cual contribuiria en el incremento de
pacientes controlados, sin embargo, es necesario conocer si el CAC tiene alguna fecha especifica para entregar la informacion.
Acorde con los dias de rezago, el reporte se iniciaria a partir de julio de 2020.

En cuanto a las fechas de cargue de la informacién del avance cualitativo de la vigencia, se observa que para los meses de
enero a septiembre, el registro se realizd el 11/11/2019, para los meses de octubre y noviembre lo realizaron el 6 y 5 de diciembre
de 2019 respectivamente, y para el mes de diciembre lo realizaron el 07/01/2020. Teniendo en cuenta lo mencionado en el articulo
2.2.7.2.3.3. del decreto 1082 de 2015, se espera que a partir de la vigencia 2020, esta actividad se lleve a cabo de manera
oportuna.

7. Porcentaje de casos nuevos de cancer de cuello uterino in situ identificados (NIC alto grado)

Indicador:
: Avance cuatrieni
Poicemaje de casos nuevos de cancer de cusllo ulerino in silu identificados (NIC allo grado) ¥ = ]

Fecha de corte: Fecha de actualizacian: Dias de rezopo: Pesodicidad:
Ho liene fecha de corle Mo teene fecha de aclualzacion 540 ulas Aral

Ano Meta Avance . Avance
Linea Base - 414
Ene-Dic 2019 324 - -
Ene-Dic 2020 416
Ene-Dic 2021 508
Ene-Dic 2022 60 - -
2018-2022 60 - -
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Elindicador aunque cuenta con linea base y meta para la vigencia 2019, no registro avance cuantitativo debido a que fiene 540
dias de rezago, con lo cual, el reporte se iniciaria a partir de julio de 2020. De acuerdo ¢on lo observado en lo registrado en el
avance cualitativo han realizado tamizaciones para cancer de cuello uterino; desarrollo de acciones de sensibilizacion e
informacion dirigidas a la comunidad en general y a los agentes del SGSSS; fue publicada la Ruta Integral de Atencion para
cancer de cuello uterino en version dirigida a la ciudadania; orientaciones para la implementacion de la Estrategia Ver y Tratar en
el marco de la Resolucion 3280 de 2018; aportes en la Resolucién de prevencion y control del cancer de cuello uterino, entre
ofros.

Al igual que el anterior indicador, es necesario conocer si la Cuenta de Alto Costos — CAC, como fuente de informacion, tiene
alguna fecha especifica para entregarla.

En cuanto a las fechas de cargue de la informacion del avance cualitativo de la vigencia, se observa que para los meses de
enero a septiembre, el registro se realizo el 11/11/2019, para los meses de octubre y noviembre lo realizaron el 6 y 5 de diciembre
respectivamente, y para el mes de diciembre lo realizaron el 07/01/2020. Teniendo en cuenta lo mencionado en el articulo
2.2.7.2.3.3. del decreto 1082 de 2015, se espera que a partir de la vigencia 2020, esta actividad se lleve a cabo de manera
oportuna.

8. Porcentaje de personas con cancer de prostata en estadios tempranos identificados (0, | y II), al momento del
diagnéstico.

Indicador:

Porcentaje da personas con cincer de préstata en (0. 1y M), kot Ll e )

al momenio del diagndstico

Fecha e corle: Fecha de actuatizncidn Dinn de veeago: Pavbordicidad:
to liene fecha de cors Ho bene fecha de actualizacidén sS40 dias Arual

Fromien  Reofanns  Fiek) beme s Fcumentas sasimss

Resumen Anual - Histérico

Ta frat s v el deedio 30 13 eskabegu coramica va Forarcies el inds ador noe Puriodas

DB ErtcennEe ¢ cettita hermprara el dnter g - ARo Meta Avance *. Avance
Eratets pa e @l ada 1920 [ Linea Base i SR 2
Fechs de covte: 31017020 Ene-Dic 2019 691 =
Fecha de actusluscion: 05077070 5 Ene-Dic 2020 694
- Ene-Dic 2021 69,7
Ene-Dic 2022 70
2018-2022 70

Elindicador aunque cuenta con linea base y meta para la vigencia 2019, no registré avance cuantitativo, teniendo en cuenta tiene
540 dias de rezago, con lo cual, el reporte se iniciaria a partir de julio de 2020. De acuerdo con lo observado en lo registrado del
avance cualitativo, han realizado actividades de apropiacion e implementacién de las Ruta Integral de Promocion y Mantenimiento
de la Salud y su articulacion con la ruta de atencion de cancer de prostata con énfasis en deteccion temprana; proceso de asesoria
y asistencia técnica a la Secretaria de Salud de Bogota para la gestion del cancer de prostata; desarrollo de taller sectorial con
las EAPB, IPS y Direcciones Locales de Salud, entre otros.

Al igual que el anterior indicador, es necesario conocer si la Cuenta de Alto Costos — CAC, como fuente de informacion, tiene
alguna fecha especifica para entregarla.

En cuanto a las fechas de cargue de la informacion del avance cualitativo de la vigencia, se observa que para los meses de
enero a julio y septiembre, el registro se realizo el 11/11/2019, para el mes de agosto, el registro fue realizado el 17/10/2019, para
los meses de octubre y noviembre lo realizaron el 6 y 16 de diciembre respectivamente, y para el mes de diciembre lo realizaron

Fecha de Version: 27 de oclubre de 2016
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el 07/01/2020. Teniendo en cuenta lo mencionado en el articulo 2.2.7.2.3.3. del decreto 1082 de 2015, se espera que a partir de
la vigencia 2020, esta actividad se lleve a cabo de manera oportuna y comprometida.

9.  Dias transcurridos entre la fecha del diagnéstico y |a fecha de inicio del primer ciclo de quimioterapia para leucemia
aguda

Indlcador;
- = : = 1 AVANCE CURIMENIO. o
Dias transcurridos entre ia fecha del diagndstico y la fecha de inicic del primer ciclo da
pla para Aguda
Fechade corte: Fecha de actualizacion: Dias de rezago: Periodicidad:

Ho tiene fecha de corte Ha llene fecha de actualizaclan 540 dias Anual

Wenwias Mevaledus  brbabeeece Dusseierdus sk s

Rasumen Anual - Histérico

And Meta Avance % Avance
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Dentro de la ficha de este indicador, el nombre y la descripcion expresan lo mismo, y en la férmula acota que es para menores
de 18 afios, lo cual deberia estar contenide en la descripcién. Adicionalmente, la unidad de medida es dias, es decir un nimero
entero, pero en las metas anuales se expresa con decimales, lo cual no es concordante.

El indicador cuenta con linea base y meta para la vigencia 2019, sin embargo no se observa registro cuantitativo para el periodo,
debido a los 540 dias de rezago, con lo cual, el reporte se iniciaria a partir de julio de 2020. Respecto a la informacién de avance
cualitativo se observé que realizaron actividades tales como: Socializacion de la Ruta Integral de atencion de las Leucemias y
Linfomas, en el lll Simposio de Hemato-Oncologia Pediatrica; implementacion del Médulo de Cancer en la nifiez y de la RIA de
Leucemias y Linfomas; realizando la ponencia sobre Atencion Integral del Cancer Infantil en Colombia; asistencias técnicas
virtuales y presenciales; seguimiento a la implementacién de las herramientas técnicas y normativas para el control del Cancer
Infantil; se definieron indicadores relacionados con el diagndstico temprano, tratamiento y los resultados en salud para el caso de
la Leucemias pediatricas; se expidio la resolucion 1818 de 2019, por la cual se nombran los representantes al Consejo Nacional
Asesor de Cancer infantil; se realizo el Consejo Nacional Asesor de cancer infantil; se presento la propuesta de dercgacion de la
Resolucién 163 de 2012, entre ofros.

Al igual que el anterior indicador, es necesario conocer si la Cuenta de Alto Costos — CAC, como fuente de informacion, tiene
alguna fecha especifica para entregarla.

En cuanto a las fechas de cargue de la informacién del avance cualitativo de la vigencia, se observa que para los meses de
enero a septiembre, el registro se realizé el 11/11/2019, para los meses de octubre y noviembre lo realizaron el 6 y 16 de diciembre
respectivamente, y para el mes de diciembre lo realizaron el 14/01/2020. Teniendo en cuenta lo mencionado en el articulo
2.2.7.2.3.3. del decreto 1082 de 2015, se espera que a partir de la vigencia 2020, esta actividad se lleve a cabo de manera
oportuna.
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10.  Ahorro al sistema de salud por valores maximos de recobro en el régimen contributivo

Indicador: o
h T r i " Avance cuatnenia: 1 9 0 4 /
Ahorro al sistema de salud por valores maximos dé recobro en el régimen contributivo [} 0

D
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El indicador muestra con linea base igual a cero (0) y tiene meta establecida para la vigencia 2019 de 20 mil millones de pesos y
el avance cuantitativo fue de 47,6 mil millones, con lo cual se superd la meta, mostrando un porcentaje de avance alto en Ia
vigencia, y por supuesto un avance en el cuatrienio. Acorde con lo expuesto en los tipos de acumulacion de indicadores, como
este registra tipo “acumulade’, las metas propuestas no estan acordes con la explicacién que tiene este tipo de acumulacion, por
lo que se sugiere mirarlo, con base en la Guia de indicadores del DNP.

Asi mismo, lo registrado en el avance cualitativo muestra que a través del articulo 146 de la Ley 1940 de 2018 se habilito el
mecanismo de valores maximos de recobro para la vigencia 2019; se expide Resolucién 243 de 2019 "Por la cual se define la
metodologia para el calculo del valor maximo para el reconocimiento y pago de servicios y tecnologias no financiados con la
Unidad de Pago per Capitacién "Resolucién 738 de 2019 "Por medio de la cual se modifica la Resolucion 243 de 2019, en relacién
a los criterios para calcular los Valores Maximos de Recobro”; validacion de la base de datos utilizada para el calculo de los
Valores Maximos de Reccbro y se expidié la resolucion 3078 del 21 de noviembre de 2019. Se definié el valer maximo de recobro
para 986 grupos relevantes de medicamentos, completando 1.036 en total.

En cuanto a las fechas de cargue de la informacion del avance cualitative de la vigencia, se observa que para los meses de
enero a marzo ne hubo registro; para los meses de abril a noviembre lo realizaron el 26/12/2019, y para el mes de diciembre lo
realizarcn el 4/02/2020. Teniendo en cuenta lo mencionado en el articulo 2.2.7.2.3.3. del decreto 1082 de 2015, se espera que a
partir de la vigencia 2020, esta actividad se lleve a cabo de manera oportuna.

11. Valor de la actualizacion de Plan de Beneficios de Salud

Indicador: 0
Avance cualrienio 40 1 3 /0
Valor de 1a actlualizacidn de Plan de Berefcios de Saltad s
s ki
Fecha de corta: Fecha de actualizacidn: Dias de rezago: Periodicidad:
32019 04702/2020 0 dias anual
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El indicador cuenta con linea base y meta para la vigencia 2019, la cual se cumplié en un porcentaje mayor, teniendo en cuenta
que logré 321 mil millones frente a los 300 esperados o programados. Asi mismo, se reflejo el correspondiente avance del
cuatrienio. De ofra parte, en lo registrado en los avances cualitativos se observo: se cuenta con la matriz de actualizacion del Plan
de Beneficios en Salud y su socializacion; se realiz la solicitud por parte de la direccion de Beneficios, Costos y Tarifas del
aseguramiento, el presupuesto adicional en el anteproyecto de presupuesto 2020 que requiere el IETS; se realizaron los anélisis
de Impacto Presupuestal para la actualizacion del Plan de Beneficios en Salud para el 2020.

Por otro lado, acorde con lo expuesto en los tipos de acumulacion de indicadores, como este registra tipo acumulacion, las metas
propuestas no estan acordes con la explicacion que tiene este tipo, lo cual se sugiere mirarlo.

En cuanto a las fechas de cargue de la informacién del avance cualitative de la vigencia, se observa que para los meses de
enero a marzo no hubo registro; para los meses de abril a julio lo realizaron el 26/12/2019, y para los meses de agosto a diciembre
lo realizaron el 4/02/2020. Teniendo en cuenta lo mencionado en el articulo 2.2.7.2.3.3. del decreto 1082 de 2015, se espera que
a partir de la vigencia 2020, esta actividad se lleve a cabo de manera oportuna.

12.  Ahorro en el gasto por recobros como consecuencia de acciones de politica farmacéutica

Indicador:

: i 2 Avance cuatrienio
Ahorro an el gasta por recobros coma ia de de f ica £ -
Facha de corte: Fecha de actualizacidn: Dias de rezago: Periodicidad:
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El indicador tiene una linea base de cero (0) y meta para la vigencia 2019 de 200 mil millones de pesos, sin embargo no se
observa registro de avance, teniendo en cuenta los 90 dias de rezago, con lo cual se debe visualizar en el mes de abril de 2020.
Dentro de las actividades reportadas en el avance cualitativo, estan: Ahorro proyectado, circular 07 de 2018; presentacion del
borrador de la metodologia de precios a la entrada reglamentado en Decreto 710 de 2018; consulta publica del proyecto Circular
09 de 2019; estudios previos de la nueva compra centralizada de medicamentos para el virus de la hepatitis C; modificacion de
metodologia de regulacion de precios de medicamentos; orden de compra 113 de 2019; Calculo del ahorro 2019 primer trimestre;
consolidacion y analisis de comentarios allegados por actores en respuesta a la consulta pablica de cambio a la metodologia de
control de precios establecida en la Circular 03 de 2019.

En cuanto a las fechas de cargue de la informacion del avance cualitativo de la vigencia, se observa que para los meses de
enero a septiembre el registro de informacion fue realizado el 17/10/2019; para los meses de octubre y noviembre lo realizaron el
5 y 16 de diciembre, y para el mes de diciembre lo realizaron el 17/01/2020. Teniendo en cuenta lo mencionado en el articulo
2.2.7.2.3.3. del decreto 1082 de 2015, se espera que a partir de la vigencia 2020, esta actividad se lleve a cabo de manera
oportuna.

13.  Porcentaje de poblacidén con capacidad de pago parcial que es solidaria con la financiacion del Sistema General
de Seguridad Social en Salud (SGSSS)

Indicador:

s A frimnio 0/
F de I con idad de pago parcial que es solidaria con fa financiacion Fanget 0 Fl 0 0 (4]
del G ! de Seguridad Social en Salud (SGSSS)
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El indicador muestra linea base igual a cero {0) y la meta para la vigencia 2019 también es cero (0), por lo que no se observa
avance cuantitativo durante la vigencia en verificacion; sin embargo, teniendo en cuenta los dias de rezago y la meta del 2020, el
avance debe visualizarse en el mes de abril de 2020. De acuerdo a lo registrado cualitativamente se encontrd: que el indicador
tiene vigencia a partir de abril de 2019 y se han realizado actividades como: mesas técnicas con DNP para definicion de
metodologias IV de SISBEN que definiran los grupos de focalizacion; A junio no se habia definido el lineamiento para el calculo;
ADRES presentd una propuesta para ser el recaudador de las contribuciones realizadas a través del subsidio parcial en salud; se
defini6 un modelo de presuncion de ingresos (capacidad de pago) para implementacion de los subsidios parciales con el SISBEN
lll y la transicion a SISBEN 1V; propuesta de tarifas para la contribucién solidaria en el régimen subsidiado, segun cruce de
capacidad de pago y pobreza multidimensional, calculado sobre la dltima base del SISBEN IV.

Fecha de Version: 27 de octubre de 2016




CONTROL Y EVALUACION DE LA
GESTION

Slavalud

; " esdetodos .

Seguimiento y control 02

L6060 CEVFO1

En cuanto a las fechas de cargue de la informacion del avance cualitativo de la vigencia, se observa que para los meses de
enero a noviembre el registro de informacion fue realizado el 04/02/2020, y para el mes de diciembre lo realizaron el 10/02/2020.
Lo anterior denota incumplimiento en la realizacion del registro de manera mensual. Teniendo en cuenta lo mencionado en el
articulo 2.2.7.2.3.3. del decreto 1082 de 2015, se espera que a partir de la vigencia 2020, esta actividad se lleve a cabo de manera
oportuna.

14. Ingresos adicionales por nuevos impuestos o mayor recaudo

Indicador:
Avance cudltfienio. g
Ingrescs adicionales por nuevos imp o mayor

Feccha de corte: Fecha de actualizacidn: Diows ce frezago: Periodicidod:
Flo e fecha Je conte Ho bene fecha de aclualizacion 30 dias Anual

e Aho Meta Avance % Avance
' Linea Base = 0
Ene-Dic 2019 0

Ene-Dic 2020 300

Ene-Dic 2021 500 -

Ene-Dic 2022 740 = -
2018-2022 150 = -

Como se aprecia en la imagen anterior, el indicador registra linea base igual a cero (0) y la meta para la vigencia 2019 también
es cero (0). La meta inicia en el 2020, razén por la cual no se observa avance cuantitativo. De acuerdo con lo registrado de
manera cualitativa, se observd: se indica que este indicador tiene vigencia a partir de marzo de 2019; se realizo propuesta
metodologica de modificacion para los copagos y cuotas para permitir que su cobro implique una mayor progresividad;
estandarizacion de la base de datos de la ADRES para entender el comportamiento de copagos y cuotas actualmente; plantet la
posibilidad de cambiar el limite para exencién en aportes a salud "CREE", de 10 a 3 SMLMV; andlisis del incremento en la
cotizacion de 1 punto porcentuales - pp - para trabajadores dependientes con ingresos mayores a 10 SMLMV; socializacion ante
el Ministerio de Hacienda y Crédito Publico de los resultades del andlisis a las propuestas elaboradas en los meses anteriores.

En cuanto a las fechas de cargue de la informacion del avance cualitativo de la vigencia, se observa que para los meses de
enero a noviembre el registro de informacion fue realizado el 03/02/2020, y para el mes de diciembre lo realizaron el 10/02/2020.
Lo anterior denota incumplimiento en la realizacion del registro de manera mensual. Teniendo en cuenta lo mencicnado en el
articulo 2.2.7.2.3.3. del decreto 1082 de 2015, se espera que a partir de la vigencia 2020, esta actividad se lleve a cabo de manera
oportuna.

15. Porcentaje de EPS que otorgan cita a consulta de medicina general en cinco (5) dias o menos.
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Indicador:

Porcentaje de EPS que clorgan cila a consulta de medicina general en cinco (5} dias o
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Este indicador muestra una linea base y meta para la vigencia 2019, sin embargo no se registré ningln avance cuantitativo,
teniendo en cuenta los 60 dias de rezago, con lo cual el avance debera reflejarse en marzo de 2020. De acuerdo con lo registrado
cualitativamente, se observé: Se inicia la elaboracién de los estudios previos para aplicacién de la encuesta de evaluacion de
calidad de las EPS; se elaboré encuesta para la identificacién de los avances en temas de calidad por parte de las DTS; proceso
"Revisar y gjustar el disefio técnico, el levantamiento en campo, la validacion, la tabulacién y andlisis de los resultados de la
Encuesta de Evaluacion de los servicios de las EPS por parte de los usuarios, en el Régimen Contributivo y Subsidiado”; respuesta
a observaciones realizadas por el grupo contractual a los estudios previos de la encuesta a EPS; mesa de trabajo técnica junto
con equipo conformado por Oficina de Calidad, Epidemiologia y la Direccién de Financiamiento Sectorial para elaboracion de
nuevo Raking de EPS; Implementacién del modele de asistencia técnica hacia el mejoramiente de la calidad en DTS en varios
departamentos; se inicia la fase de campo de la realizacion de la Encuesta de evaluacién de los servicios de las EPS por los
usuarios.

En cuanto a las fechas de cargue de la informacion del avance cualitative de la vigencia, se observa que para los meses de
enero a septiembre el registro de informacion fue realizado el 19/11/2019, para el mes de octubre la informacion fue registrada el
16/12/2019; para el de noviembre fue registrada el 07/01/2020; y para el mes de diciembre lo realizaron el 10/02/2020. Lo anterior
denota incumplimiento en la realizacion del registro de manera mensual. Teniendo en cuenta lo mencionado en el articulo
2.2.7.2.3.3. del decreto 1082 de 2015, se espera que a partir de la vigencia 2020, esta actividad se lleve a cabo de manera
oportuna.

16. Razén de mortalidad materna a 42 dias (por cada 100.000 nacidos vivos).

Indicador:

Avance Cualnenio;
Razon de mortalidad materna a 42 dias (por cada 100.000 nacidos vivos)

Fecha de corte: Fecha de actuslizacidn: Dias de rezago: Periodicidad:
Ho liene fecha de corte Ho hene fecha de actualizacion 540 dias Anual
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El indicador cuenta con linea base y meta para la vigencia 2019, sin embargo no se observa avance cuantitativo en el periodo de
seguimiento, teniendo en cuenta los 540 dias de rezago. En lo evaluado de los registros cualitativos se observod que llevaron a
cabo actividades tales como: implementacién de la Ruta Integral de Atencion en Salud Materno Perinatal que entro en vigencia
el 2 de febrero de 2019; Socializacion de la Resolucion 276 de 2019 alos diferentes actores del SGSSS; fortalecer las capacidades
técnicas para implementacion de la RIAMP; plan de chogque para la reduccitn de la mortalidad materna y resultados; proyecto de
Fondo Colombia en Paz que busca disminuir mortalidad materna y neonatal en 30 municipios mas vulnerables; implementacién
del Proyecto “Plan de Accion de Salud Primeros 1000 dias de Vida®. Teniendo en cuenta que Ia fuente de informacion son las
estadisticas vitales — DANE, se observa en las actividades realizadas, temas preventivos que contribuyan en la reduccién del
indicador.

En cuanto a las fechas de cargue de la informacién del avance cualitativo de la vigencia, se observa que para los meses de
enero a septiembre el registro de informacién fue realizado el 11/11/2019, para el mes de octubre y noviembre, la informacion fue
registrada el 26/12/2019; y para el mes de diciembre lo realizaron el 27/01/2020. Teniendo en cuenta lo mencionado en el articulo
2.2.7.2.3.3. del decreto 1082 de 2015, se espera que a partir de la vigencia 2020, esta actividad se lleve a cabo de manera
oportuna.

17. Tasa de mortalidad infantil ajustada en menores de un afio (por 1.000 nacidos vivos).

Indicador:

3 3 AVANCE Cudtrienio
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El indicador cuenta con linea base y meta para la vigencia 2019, pero no se observa avance cuantitativo para el periodo de
seguimiento, feniendo en cuenta que tiene 540 dias de rezago. Mirando lo registrado en el avance cualitativo se observo que
realizaron las siguientes actividades: proceso de ajuste del “plan de accién de salud primeros 1000 dias de vida", dirigido a la
atencion integral en salud materna infantil en municipios PDET priorizados; facilitacién de entrenamiento en Escala Abreviada de
Desarrollo (EAD-3); videoconferencia a referentes de salud infantil, de IRA-EDA, salud nufricional y PAI de todas las entidades
territoriales de salud del pais sobre valoracion integral en salud a la primera infancia y EAD-3; conformacion del grupo funcional
de tamizaje neonatal del Ministerio para avanzar en la creacion del Programa de Tamizaje Neonatal en Colombia; se acompaiié
la construccion e implementacién del Proyecto “Plan de Accion de Salud Primeros 1000 dias de Vida", dirigido a la atencion
integral en salud materna e infantil en 30 municipios PDET priorizados.

En cuanto a las fechas de cargue de la informacién del avance cualitativo de la vigencia, se observa que para los meses de
enero a sepliembre el registro de informacion fue realizado el 11/11/2019, para el mes de octubre la informacién fue registrada el
06/12/2019; y para el mes de noviembre y diciembre lo realizaron el 20 y 27 de enero de 2020 respectivamente. Teniendo en
cuenta lo mencionado en el articulo 2.2.7.2.3.3. del decreto 1082 de 2015, se espera que a partir de la vigencia 2020, esta
actividad se lleve a cabo de manera oportuna.

18. Tasa de mortalidad infantil ajustada en menores de un aiio - zonas rurales {por 1.000 nacidos vivos)

Indicador:

Tasa de idad infantil ajustada en de un affio - z2onas rurales (por 1,000
nacidos vivos}
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Fecha de actaalizacion: €702 2028

El indicador muestra linea base, pero no hay meta para la vigencia en seguimiento, tan solo hay meta para el cuatrienio. De ofra
parte, mirando la ficha técnica del indicador, este no cuenta con la minima informacion, como descripcion, formula de célculo,
entre ofros. En el avance cualitativo del periodo se observé que no hay ningdn tipo de informacién que dé cuenta del mismo, lo
que no permite mirar que impidié o cual fue la demora para llevar a cabo la ejecucion y cumplimiento del indicador, més aun que
no tiene dias de rezago y el periodo de reporte es trimestral, con lo cual deberia contar con algun avance cuantitativo.

En cuanto a las fechas de cargue de la informacioén del avance cualitativo de la vigencia, se observa que no cuenta con
informacion reportada para ning(in mes de la vigencia 2019, con lo cual se incumple el articulo 2.2.7.2.3.3. del decreto 1082 de
2015, en el cual se expresa “Los avances cualitativos deberan ser reportados mensualmente”, teniendo en cuenta lo anterior se
espera que a partir de la vigencia 2020, esta actividad se lleve a cabo de manera oportuna y comprometida, asi como el
cumplimiento en el tiempo en el que se debe realizar el reporte.

19. Entidades territoriales con modelo de salud diferencial para zonas con poblacion dispersa implementado
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implementado
Fecha de corte: Fecha de actualizacion: Dias de rezago: Periodicidad:
Hao tiene fecha de cone Mo tiene fecha de actualizacion 30dias Anual
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El indicader muestra linea base y meta para la vigencia 2019, sin embargo no hay registro de avance cuantitativo, teniendo en
cuenta los 30 dias de rezago, con lo cual, un avance se debera visualizar en febrero de 2020. Una vez verificada la informacion
registrada para el avance cualitativo, se encontré que realizaron actividades tales como: se disefia e implementa el Modelo de
Accién Integral Territorial (MAITE); proceso de validacién y concertacion de los Planes de Trabajo del Modelo de Accién Integral
Territorial (MAITE); en ejecucién los 37 planes de trabajo concertados con las Entidades Territoriales Departamentales y
Distritales; fravés del Decreto 0140 del 2019 se crea la Comisidn Técnica de Salud Intercultural del Departamento de Amazonas;
seguimiento a los Planes de Trabajo del Modelo de Accidn Integral Territorial (MAITE); expedicion de la Resolucion 2626 de
septiembre 27 de 2019 “Por la cual se modifica la Politica de Atencion Integral en Salud — PAIS y se adopta el Modelo de Accion
Integral Territorial — MAITE".

Acorde con lo expresado del significado de los tipos de acumulacién, el de “capacidad” (que es el descrito para este indicador)
indica que “si foma en cuenta la linea base (descuenta lo que ya se ha hecho antes de iniciar el periodo), Centra su atencion en
la medicion del avance entre el punto de partida (linea base) y el punto esperado de lfegada (meta).”, las metas del indicador no
estarian cumpliendo con la explicacién. '

En cuanto a las fechas de cargue de la informacion del avance cualitativo de la vigencia, se observa que para todos los meses
del afio, el registro de informacion fue llevado a cabo el 20/01/2020. Teniendo en cuenta lo mencionado en el articulo 2.2.7.2.3.3.
del decreto 1082 de 2015, se espera que a partir de la vigencia 2020, esta actividad se lleve a cabo de manera oportuna.

20.  Porcentaje de cuentas por pagar de las entidades territoriales por concepto de tecnologias no financiados con
cargo a la UPC del régimen subsidiado prestados a 31 de diciembre de 2019 pagadas

Indicador: P

- . Avance cuatrienio 0 00 /
Porcenfaje de cuenlas por pagar de las entidades teritodales por conceplo de tecnalogias y 0
no tnanciados con cargo a la UPG dol 1é [+] a 31 do diciombre da
2019 pagadag
Fecha de cortet Fecha de actuahzacidn: Dios da rezapo: Periodicidad:
30/06/2019 04022020 60 dias Semestral

==
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Como se observa en la informacion de las imagenes anteriores, el indicador muestra que la linea base es cero (0) y cuenta con
meta para la vigencia 2019, con ninglin avance en la vigencia de seguimiento. Observado lo registrado en el avance cualitativo,
se encontro que: se informa que el indicador tiene vigencia a partir de Abril de 2019; Se habilitd Articulo 64 de la Ley 1942 de
2018; Se frabajé en la ponencia para incluir el articulo en el PND el articulo referente al saneamiento de las cuentas por concepto
de servicios y tecnologias no financiadas con cargo ala UPC del régimen subsidiado; en la Ley 1955 de 2019 se incluy6 el articulo
238 sobre el Acuerdo Punto Final del régimen contributivo; a junio no se contaba con avance cuantitativo porque no se habia
expedido el acte administrativo que reglamenta el procedimiento para el reconocimiento y pago de las deudas; mostrar voluntad
de adelantar el proceso de saneamiento con el apoyo del gobierno nacional; se anuncié el inicio del esquema de pagos asociados;
el avance cuantitativo al final de la vigencia 2019 fue cero, debido a que los recursos que asigné el MHCP en el mes de diciembre
para el saneamiente de la deuda reconocida por el Distrito de Barranquilla en la primera fase, fue girado en el mes de enero de
2020. Lo anterior implica que la demora de ofras entidades involucradas, conlleven a incumplimiento por parte del MSPS. Acorde
con lo expuesto, los dias de rezago y la periodicidad, un avance deberia reflejarse en el tercer trimestre de 2020.

En cuanto a las fechas de cargue de la informacién del avance cualitativo de la vigencia, se observa que para el mes de enero,
el registro de informacién fue llevado a cabo el 10/02/2020, para los meses de febrero a noviembre fue realizado el 04/02/2020;
y para el mes de diciembre, al igual que en enero, 10/02/2020. Teniendo en cuenta lo mencionado en el articulo 2.2.7.2.3.3. del
decreto 1082 de 2015, se espera que a partir de la vigencia 2020, esta actividad se lleve a cabo de manera oportuna.

21. Tasa de mortalidad perinatal (por 1.000 nacidos vivos)

Indicador:

; ) Avanca cualrisnio; .
Tasa de moraldad perinatal (poc 1.000 nacidos vivos}

Fecha de corte: Fecha de actuafiracidn: Dias de rezago: Periodicidad:
Mo tiene fecha de corle Ho liene fecha de actualizacidn 540 dias Anuat
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El indicador muestra linea base y meta para la vigencia 2019; sin embargo, no se observa avance cuantitativo para la vigencia
en seguimiento, teniendo en cuenta los 540 dias de rezago, por lo que el avance a 2019 se vera en el 2021 en el tercer trimestre.
Sin embargo, se observa que en la plataforma de AlHospital hay informacién del misme indicador en donde se reportan tasas asi:
201806 del 12,54; 201812 del 13,02; 201906 del 11,9 y 201909 del 11,9 con una linea base de menor o igual 12. Bajo esta
plataforma se reporta el indicador de porcentaje de desemperio global de los hospitales publicos del pais — B5, con lo cual tambien
se podria reportar este indicador. De otra parte, en la ficha técnica de este indicador, la fuente de informacién registrada es
estadisticas vitales — DANE con pericdicidad anual y en la ficha técnica que se registra en AlHospital, la fuente es RUAF-ND- de
funciones, dispuesto en SISPRO - MSPS con una pericdicidad semestral. PPor lo anterior se sugiere evaluar si esta informacion
se podria tomar para este indicador.

Ahora, visualizando la informacion cualitativa, se encontrd que realizaron actividades tales como: implementacion de la Ruta
integral de Promocién y Mantenimiento de la Salud y la Ruta Integral de Atencién en Salud Materno — Perinatal; acompafnamiento
técnico en el proceso de ajuste del “plan de accidn de salud primeros 1000 dias de vida®, dirigido a la atencién integral en salud
materna infantil en municipios PDET priorizados; facilitacion de entrenamiento en Escala Abreviada de Desarrollo (EAD-3);
presentacion de dos conferencias en asistencia técnica por videoconferencia a referentes de salud infantil, de IRA-EDA, salud
nutricional y PAI de todas las entidades territoriales de salud del pais; acompaiiamiento técnico en el proceso de ajuste del “plan
de accion de salud primeros 1000 dias de vida"; presentar los procedimientos de la Ruta Integral de Atencion para la Promocion
y el Mantenimiento de la Salud, con énfasis en la valoracion integral en salud de la primera infancia y la infancia, y la aplicacion
de la Escala Abreviada de Desarrollo-3 (EAD3); mesas técnicas para la construccién del Lineamiento del Programa de Tamizaje
Neonatal. Actividades encaminadas a la prevencion.

En cuanto a las fechas de cargue de la informacion del avance cualitativo de la vigencia, se observa que para los meses de
enero a septiembre el registro de informacion fue realizado el 11/11/2019, para el mes de octubre la informacion fue registrada el
06/12/2019; y para el mes de noviembre y diciembre lo realizaron el 20 y 27 de enero de 2020 respectivamente. Teniendo en
cuenta lo mencicnado en el articulo 2.2.7.2.3.3. del decreto 1082 de 2015, se espera que a partir de la vigencia 2020, esta
actividad se lleve a cabo de manera oportuna.

22. Tasa de mortalidad en nifios menores de cinco (5) afios por Enfermedad Diarreica Aguda (EDA) (por cada 100.000
nacidos vivos)

Indicador:

Tasa de mortalidad en nifics menores de cinco (5) afios por Enfermedad Diarreica Aguda
{EDA) {por cada 100.000 nacidos vivos)

Avance cualfienio; .,

Fecha de corte: Fecha de actualizacién: Dias de rezago: Periodicidad:
Mo tiene fecha de corle to tiene fecha de actualizacidn 730 dizs Anual
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Este indicador muestra linea base y meta para la vigencia 2019, pero no se observa registro de avance cuantitativo, teniendo en
cuenta los 730 dias de rezago. Lo anterior indica que los resultados para la vigencia 2019 saldran dos (2) afios después. Sin
embargo, se observa que en la plataforma de AlHospital hay informacion del mismo indicador, asi como el de porcentaje de
desempeiio global de los hospitales puiblicos del pais — B5, con lo cual también se pedria reportar esta indicador. De otra parte,
en la ficha técnica de este indicador, la fuente de informacién registrada es estadisticas vitales — DANE con periodicidad anual y
en la ficha técnica que se registra en AlHospital, la fuente es RUAF-ND- de funciones, dispuesto en SISPRO — MSPS con una
periodicidad semestral. Por lo anterior se sugiere evaluar si esta informacion podria ser tomada para este indicador.

De acuerdo a lo visualizado en el informe cuantitativo, se encontré que se desarrollaron las siguientes actividades: llevar a cabo
la primera reunion virtual sobre IRA y EDA con propuesta de agenda de: Recomendaciones por territorio sobre situacion
“Fenomeno del nifio” (INS), Analisis de situacion epidemioldgica de la IRA y la EDA, situacion de implementacion de programa y
planeacion por sus 4 estrategias; seguimiento a la implementacion del programa nacional de prevencion, manejo y control de la
IRA/EDA en menores de 5 afios; abordaje de Guias de Préctica Clinica -GPC de IRA y EDA en talento humano en salud; se
cuenta cen la primera versién de Documento ABECE de la Enfermedad Diarreica Aguda -EDA, con énfasis en nifios menores de
5 afios; Se realizd la lll reunidn nacional del Programa de Prevencién, manejo y Control de la IRA y EDA; se genera la segunda
version de las "Recomendaciones a comunidad ante brotes o casos de EDA".

En cuanto a las fechas de cargue de la informacion del avance cualitativo de la vigencia, se observa que para los meses de
enero a septiembre el registro de informacién fue realizado el 11/11/2019, para los meses de octubre, noviembre y diciembre, la
informacion fue registrada el 18, 20 y 27 de enero de 2020 respectivamente. Teniendo en cuenta lo mencionado en el articulo
2.2.7.2.3.3. del decreto 1082 de 2015, se espera que a partir de la vigencia 2020, esta actividad se lleve a cabo de manera
oportuna.

23. Tasa de mortalidad en nifios menores de cinco (5) afios por Enfermedad Diarreica Aguda (EDA) ~ zonas rurales
(por cada 1.000 nacidos vivos)

Indicador: :
- o : Avance cualrienio. .
Tasa de mortalid ad en nifios menores de cinco {5) afos por Enfermedad Diarreica Aguda

(EDA) — zonas rurales (por cada 1.000 nacidos vivos)

Fecha de corte: Fecha de actualizacidn: Dias de rezago: Periogicidad:
Hao liene fecha de carte Ha tiene fecha de actualizacian 0 dias Trimastral
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El indicador cuenta con linea base, pero no hay meta para la vigencia en seguimiento, solo hay meta para finalizar el cuatrienio.
Dentro de los avances cualitativos mensuales, no hay ningn registro realizado que dé cuenta de los mismos, lo que no permite
mirar que impidio o cuél fue la demora para llevar a cabo la ejecucion y cumplimiento del indicador. De otra parte, revisando la
ficha técnica, no tiene informacién de su descripcion y su formula de calculo y el tipo de acumulacién que tiene definido
(Acumulacion) no corresponde a lo que se aprecia en la meta propuesta para el cuatrienio.

En cuanto a las fechas de cargue de la informacion del avance cualitativo de la vigencia, se observa que no cuenta con
informacion reportada para ningtn mes de la vigencia 2019, con lo cual se incumple el articulo 2.2.7.2.3.3. del decreto 1082 de
2015, en el cual se expresa “Los avances cualitativos deberan ser reportados mensualmente”, teniendo en cuenta lo anterior se
sugiere que a partir de la vigencia 2020, esta actividad se lleve a cabo de manera oportuna.

24. Tasa de mortalidad en nifios menores de cinco (5) afios por Infeccién Respiratoria Aguda (IRA)(por cada 100.000
nacidos vivos)

Indicador:
Avanc trienio
Tasa de rialdad en nifios s de cinco (5) afios por Infeccion Respiratoria Aquda Nanco SHoosy ke

(IRA}por cada 100.000 nackdos vivos)

Fecha de corte: Fecha de actualizacidn: Dias de rezago: Periodicidad:
Mo bene fecha de coite Ho tiene fecha de actualizacion 540 dlas Arnual
et Wi bk bes et aemoso
Resumen Anual - Historico Afio Mela A hnsE % Avance
Linga Base v 1384
T ’ Ene-Dic2019 123 - -
= Ene-Dic2020 112 - -
Ene-Dic 2021 10
Ene-Dic 2022 B9
2018-2022 89

El indicador registra linea base, y meta para la vigencia 2019, pero no hay avance cuantitativo para la vigencia en seguimiento,
debido a los 540 dias de rezago, lo cual se vera en un afio y seis meses. Observado lo registrado en el avance cualitativo, se
encontro que se desarrollaron actividades preventivas, tales como: llevar a cabo la primera reunion virtual sobre IRA y EDA con
propuesta de agenda de: Recomendaciones por territorio sobre situacion “Fendémeno del nifio” (INS),Andlisis de situacion
epidemiologica de la IRA y la EDA, Situacién de implementacion de programa y planeacion por sus 4 eslrategias; seguimiento a
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la implementacion del programa nacional de prevencion, manejo y control de la IRA/EDA en menores de 5 afios; abordaje de
Guias de Practica Clinica -GPC de IRA y EDA en talento humano en salud; Se cuenta con el primer borrador de consolidado de
salas Enfermedad Respiratoria Aguda - ERA con informacién de Salas Implementadas en cada territorio; validacion de los
lineamientos sobre la Unidad de Atencion Integral Comunitaria -UAIC- para prevencién, manejo y control de la IRA y la EDA en
menores de 5 afios; Se realizo la Il reunién nacional del Programa de Prevencion, manejo y Control de la IRA y EDA; se realiza
asistencia técnica para hacer seguimiento de la implementacion del programa nacional de IRA/EDA.

En cuanto a las fechas de cargue de la informacion del avance cualitativo de la vigencia, se cbserva que para los meses de
enero a septiembre el registro de informacion fue realizado el 11/11/2019, para los meses de octubre, noviembre y diciembre, la
informacion fue registrada el 18, 20 y 27 de enero de 2020 respectivamente. Teniendo en cuenta lo mencionado en el articulo
2.2.7.2.3.3. del decreto 1082 de 2015, se espera que a partir de la vigencia 2020, esta actividad se lleve a cabo de manera
oportuna.

25. Tasa de mortalidad en nifios menores de cinco (5) afios por Infeccion Respiratoria Aguda (IRA) - zonas rurales (por
cada 1.000 nacidos vivos).

Indicador:

Tasa da mertalidad en nifios manores de cinco (5) afios por Infeccian Respiratoria Aguda Avahoe fuatrieaior m

(IRA} - zonas rurales (por cada 1.000 nacidos vivos)

Fecha de corte: Fecha de actualizacién: Dias de rezage: Periodicidad:
Ho tiene techa de corle Ho tiena fecha de actuahzacidn 0 dias Tnmestral
Fietiamren Ferutadoy Fachy thenicy Document=s ssocudoy
Resumen Anual - Historico ! Afo Meta Avance % Avance
Linea Base - 197
Ene-Dic 2019 + -
Fecha de corre: 119152013 P s Ene-Dic 2020 =
Fecha de actualaacson: 07522920 Ene-Dic 2021 -
Ene-Dic 2022 - -
2018-2022 17.2 E

Como se observa en las imagenes antericres, el indicador cuenta con linea base pero no con meta para la vigencia 2019, por lo
que no hay avance cuantitativo. Verificando la ficha técnica, ésta no cuenta informacion registrada de descripcion y formula de
célculo, entre ofra informacion y el tipo de acumulacion es necesario revisarlo. De otra parte, mirando el reporte del avance
cualitativo, tampoco registra informacion en ningln mes. Por lo anterior, no se puede observar situaciones presentadas, avances
o impedimentos que den cuenta de lo que se avanza en el indicador.

Teniendo en cuenta lo expresado en el parrafo anterior, no hay informacién en el avance cualitativo de la vigencia, con lo cual
se esta incumpliendo el articulo 2.2.7.2.3.3. del decreto 1082 de 2015, en el cual se expresa “Los avances cualitativos deberan
ser reportados mensualmente”, teniendo en cuenta lo anterior se espera que a partir de la vigencia 2020, esta actividad se lleve
a cabo de manera cportuna.

26. Porcentaje de nacidos vivos con cuatro o mas consultas de control prenatal.

Fecha de Version: 27 de octubre de 2016
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El indicador cuenta con linea base, pero no tiene meta para la vigencia 2019. No se observa avance cuantitativo teniendo en
cuenta los 540 dias de rezago y la proxima meta esta para el 2022. De esta manera, para visualizar los resultados del indicador,
es necesario verificarlos un afio y medio después de cumplido el periodo de medicidn, con lo cual, debera mantenerse en el
proximo PND. Observande lo registrado en el avance cualitativo, se encontrd que realizaron actividades tales como:
Fortalecimiento de capacidades funcionales y técnicas de los diferentes actores del SGSSS, para la implementacion de la Ruta
Integral de Atencion en Salud Materno Perinatal; Socializacion de la Resolucién 276 de 2019 a los diferentes actores del SGSSS;
asistencia técnica al equipo de salud departamental con el objetivo de fortalecer las capacidades funcionales y técnicas para la
implementacion de la RIAMP; plan de choque parala reduccion de la mortalidad materna; Acompanamiento técnico a la operacion
del “plan de accién de salud primeros 1000 dias de vida®.

En cuanto a las fechas de cargue de la informacién del avance cualitativo de la vigencia, se observa que para los meses de
enero a septiembre el registro de informacién fue realizado el 11/11/2019, para el mes de octubre lo realizaron el 27/01/2020, y
para noviembre y diciembre, la informacién fue registrada el 07/02/2020. Teniendo en cuenta lo mencionado en el articulo
2.2.7.2.3.3. del decreto 1082 de 2015, se espera que a partir de la vigencia 2020, esta actividad se lleve a cabo de manera
oportuna.

27. Densidad de médicos en las zonas dispersas (por cada 1.000 hahitantes)

Indicador:

Avance cualiicnio. o
Densidad de médicos en las Zonas dispersas (por cada 1.000 habilantes)

Fecha de corte: Fecha de actualizacidn: Dias de rerago: Periodicidad:
Hao tena fecha de corte Ho tiene fecha de actualizacién 30 dias Trmestral
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El indicador cuenta con linea base y meta para la vigencia 2019, pero no se observa avance cuantitativo de por lo menos los tres
(3) primeros trimestres, teniendo en cuenta que los dias de rezago son 30. Lo verificado de avance cualitativo se encontrd la
realizacién de algunas actividades como: asignacion de 924, 612, 1.069 y 708 plazas de servicio social obligatorio para
profesionales de medicina y de 153 de enfermeria; Se brindé informacion sobre el servicio social obligatorio en algunos
departamentos; se brindé asistencia sobre la gestién y planificacién de Talento Humano en Salud para identificar brechas de
talento humano en salud e identificacién de necesidades en algunos departamentos; se realizd la inscripcion de 5.296 aspirantes
a plazas de Servicio Social Obligatorio.

La fuente de informacion de este indicader tiene que ver con las proyecciones de la poblacion por municipio del DANE, con lo
cual, a la fecha se cuenta con el nuevo censo y habria que mirar si se tienen ya los datos y si se estan tomando los actuales para
los calculos respectivos, cuando se registre el avance.

En cuanto a las fechas de cargue de la informacion del avance cualitativo de la vigencia, se observa que se realizo para todos

los meses el mismo dia, el 16/01/2020. Teniendo en cuenta lo mencionado en el articulo 2.2.7.2.3.3. del decreto 1082 de 2015,
se espera que a partir de la vigencia 2020, esta actividad se lleve a cabo de manera oportuna.

28. Porcentaje de personas con diagnéstico temprano de VIH (CD4 mayor de 500)

Indicador:
Avange cuatrienio
P 1aje de p con diagndstico lemprano de VIH (CD4 mayor de 500) o
Fecha de corte: Fecha de actualizacién: Dias de rezago: Periodicidad:
Ho tiene fecha de care Ho liene fecha de actualizacién 543 dias Anual
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e Ano Meta Avance % Avance
- Linea Base . 228 -
Ene-Dic 2018 25 -
Ene-Dic 2020 26
Ene-Dic 2021 27
Ene-Dic 2022 28
2018-2022 28

beera de core: 1

Varha e metaatipsan: G N

El indicador registra linea base y meta para la vigencia 2019, pero no cuenta con avance cuantitativo, debido a los 548 dias de
rezago, con lo cual los resultados estarian, aproximadamente en un afio y seis meses. Una vez observada la informacion
registrada en el avance cualitativo se encontrd; socializacion del indicador a todos los integrantes del sistema del indicador
establecido en el Plan de Desarrollo 2018-2022; modificacion de la Resolucién 2338 de 2013; Se realizaron talleres de
capacitacion del talento humano en salud en profilaxis post-exposicion y la estrategia de eliminacion de la transmision materno
infantil del VIH, sifilis, hepatitis B y enfermedad de Chagas; se finiquitaron los ajustes al componente de coinfeccion TB/VIH de
los nuevos lineamientos del programa nacional de tuberculosis y se inicid la socializacion de los mismos con las entidades
territoriales y las EAPB; se realizaron reuniones con diferentes instituciones en el proceso de articulacion y geslidn de recursos
para la atencion en VIH a personas migrantes irregulares.

En cuanto a las fechas de cargue de la informacién del avance cualitativo de la vigencia, se observa que para los meses de
enero a septiembre el registro de informacién fue realizado el 11/11/2019, para los meses de octubre y noviembre lo realizaron el
26/12/2019, y para diciembre, la informacion fue registrada el 07/02/2020. Teniendo en cuenta lo mencionado en el articulo
2.2.7.2.3.3. del decreto 1082 de 2015, se espera que a partir de la vigencia 2020, esta actividad se lleve a cabo de manera
oportuna.

29. Tasa de mortalidad prematura por enfermedades cronicas en poblacion entre 30 y hasta 70 aios (por cada 100.000
personas entre 30 y 70 afios)

Indicador:
oy 2 . Avance cualiienio. o,
Tasa de rakdad p por enf dad en g entre 30 y hasta 70
arios (por cada 100 000 personas enkie 30 y 70 afios)
Fecha de corte: Fecha de actualizacién: Dias de rezago: Periodicidad:
Ho tene fecha de corte Ho tene fecha de actualizacién 540 dias Anual
Boiiiinn  Gunasoms  Dtamerdr baeabas
Resumen Anual - Historico
ks I eler el o Aiio Meta Avance % Avance
-~ Linea Base % 23057

Ene-Oic 2019 22777
Ene-Cic 2020 22684
Ene-Dic 2021 2289
—_— Ene-Dic 2022 22497
2018-2022 22497

A
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El indicador cuenta con linea base y meta para la vigencia 2019, pero a la fecha del seguimiento no registro avance cuantitativo,
debido a los 540 dias de rezago que registra, con lo cual el avance se observara en un afio y medio. Ahora, una vez revisada la
informacion del avance cualitativo mensual, se encontré que desarrollaron actividades tales como: se apoya la definicion de
umbrales en los indicadores relacionados con cancer en el contexto de la resolucion 3280 de 2018; implementacion de la
Resolucién 3280 de 2018 en lo correspondiente a deteccion temprana de los canceres priorizados; se priorizaron indicadores
para cancer de mama, cuello uterino, prostata, colon y recto, leucemias y linfomas, pulmon y estémago; seguimiento a los avances
en laimplementacién del Proyecto Ciudad Desafio Cancer C/Can 2025; publicadas las Rutas Integrales de Atencion e Infografias
para los canceres priorizados en version dirigida a la ciudadania; asistencias técnicas para la socializacion de la Iniciativa
Corazones Globales y su implementacién a través de las Rutas Integrales; Socializacion estrategias de gestion de riesgo
cardiovascular y metabdlico; Implementacion estrategia Conoce tu riesgo IPS; en el marco de la implementacion de la estrategia
“Conoce Tu Riesgo, Peso Saludable”, se han realizado un total de 819.009 tamizajes.

En cuanto a las fechas de cargue de la informacion del avance cualitativo de la vigencia, se observa que para los meses de
enero a septiembre el registro de informacion fue realizado el 11/11/2019; para los meses de octubre y noviembre, lo realizaron
el 6/12/2019, y para diciembre, la informacion fue registrada el 07/01/2020. Teniendo en cuenta lo mencionado el articulo
2.2.7.2.3.3. del decreto 1082 de 2015, se espera que a partir de la vigencia 2020, esta actividad se lleve a cabo de manera
oportuna.

D. ALIANZA POR LA SEGURIDAD ALIMENTARIA Y LA NUTRICION: CIUDADANOS CON MENTES Y CUERPOS SANOS.

1. Tasa de mortalidad infantil por desnutricion en menores de cinco (5) afies (por cada 100.000 nifios y nifias menores
de cinco aiios)

Indicador:

Avan tri
Tosade idad infantil por ickin en de cinco (S afios (por cada 100 000 N e

nifios y nifias menores de cinco afios)

Fecha de corte: Fecha e actuslizacidn: Dias de rezago: Feriodicidad:
Ha tenia fecha de corta Ha tiene fecha da actualizacion 548 dias Anual

Arvmrwn  FArasisdos  Fibe Same  Dissme dan svomandin

Resumen Anual - Historico Afio Meta Avance *, Avance

Linea Base - 82
Ene-Dic 2019 - -
B8 LTS 80 de retera Ene-Dic 2020 -

Lo lan EAPR ¢ 1P% e a0 b o 1 drrpor 3 de

Torrnules 1es Sl 30 (S0 QAGAFET 34 € 1AMt & 0 Ene-Dic 2021 -

ey T RELES e 43RG eren p peniared > ATkee 1 Ene-Dic 2022
Erebemsdn de L FILL 3 WEvbs 26 13 patatoima

WIFRES. &der ensiroente e cortaus ron i 2018-2022 6.5 =

Lagestens y hashe

Fecha e eorte: 11017070

Techa de sctusiascsbn: OLOJT000

El indicador muestra linea base, pero no meta para la vigencia 2019. No se observa avance cuantitativo teniendo en cuenta los
548 dias de rezago, con lo cual el resultado del cuatrienio se registrara un afio y medio después. Sin embargo lo anterior, dentro
de la ficha técnica, en el item de “Observaciones” de este indicador se describe que “se define que la meta anual es no superar
el 6,5 planteado para el cuatrienio”, con lo cual se habria podido dejar esta meta para todos los afios o por lo menos registrar un
avance cuantitativo al respecto y evaluar el comportamiento. Es decir, manejarlo como un indicador de mantenimiento (stock).

<=z
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Observando lo registrado en el avance cualitativo se encontro que realizaron actividades como: Asistencia técnica para el
fortalecimiento de acciones enmarcadas en la Resolucion 5406 de 2015, a través de las ETS; se consolida el plan en contra de
la desnutricion en algunos departamentos (7); se realizo entrega de FTLC y F75 a algunos departamentos; orientacion sobre la
prescripcion de la FTLC a través de la plataforma MIPRES.

En cuanto a las fechas de cargue de la informacion del avance cualitativo de la vigencia, se observa que para los meses de
enero a septiembre ¢l registro de informacion fue realizado el 11/11/2019; para el mes de octubre, lo realizaron el 19/11/2019, y
para noviembre y diciembre, la informacion fue registrada el 9 y 14 de enero de 2020, respectivamente. Teniendo en cuenta lo
mencionado el articulo 2.2.7.2.3.3. del decreto 1082 de 2015, se espera que a partir de la vigencia 2020, esta actividad se lleve
a cabo de manera oportuna.

2. Tasa de mortalidad infantil por desnutricién en menores de cinco (5) afios en Chocé (por cada 100.000 nifios y nifias
menores de cinco afos)

Indicador:

Tasa de d infantil por des icién en de cinco (5} afes en Chocd (por
cada 100.000 nifigs y nifias menores de cinco afos)

Avance cualrienio. .

Fecha de corte: Fecha de actualizacién: Dias de rezago: Periodicidad:
Ho liena fecha de coile Ho tiene fecha de actuaiizacion 400 dlas Anual

Ano Meta Avance % Avance
borarnaes et Ui bt i P exdan Linea Base - 442
e Ene-Dic 2019 - #
e Ene-Dic 2020 3t
Ene-Dic 2021 36
Ene-Dic 2022 36 .
2018-2022 Kl - -

El indicador registra linea base, pero no meta para la vigencia 2019 y se observa que no hay avance cuantitativo. Revisando el
avance cualitativo, se encontré: Asistencia técnica para el fortalecimiento de acciones enmarcadas en la Resolucion 5406 de
2015, a través de las ETS; se consolida el plan en contra de la desnutricién en el departamento de Chocé; se realizé entrega de
47 cajas de FTLC y 40 latas de F75; en marco de la implementacion del plan de trabajo contra la desnutricion 2019-2022, se
realizé6 acompafamiento técnico a la entidad territorial de salud.

En cuanto a las fechas de cargue de la informacion del avance cualitativo de la vigencia, se observa que para los meses de
enero a septiembre el registro de informacién fue realizado el 11/11/2019; para el mes de octubre, lo realizaron el 19/11/2019, y
para noviembre y diciembre, la informacion fue registrada el 9 y 14 de enero de 2020, respectivamente. Teniendo en cuenta lo
mencionado el articulo 2.2.7.2.3.3. del decreto 1082 de 2015, se espera que a partir de la vigencia 2020, esta actividad se lleve
a cabo de manera oportuna.

3. Tasa de mortalidad infantil por desnutricién en menores de cinco (5) afios en La Guajira (por cada 100.000 nifios y
nifias menores de cinco anos)

=

Fecha de Version: 27 de oclubre de 2016




CONTROL Y EVALUACION DE LA

GESTION | CEVFO1

Lasalud

es de todos
Seguimiento y control

Indicador:

Tasa de mortalidad infanlil por desnultricidn en menores de cinco (5) afios en La Guajira (por BT LUBIENIO.

cada 100.000 nifios y nifias menores de cinco afios)

Fecha de corte: Fecha de actualizacion: Dias de rezago: Periodicidad:
Ho fiene fecha de corle Mo tiene fecha de aclualizacidn 400 dias Anual

L e T LT

Resumen Anual - Histérico

13l i dbe: st A A Dl TS b [ ey

Ano Meta Avance % Avance
L Linea Base - 632
Ene-Dic 2019 50
; A Ay e Ene-Dic 2020 50
A e A P Ene-Dic 2021 50
:::ﬂ.::—:::ﬂi'r\"’ COWra OF reO § RECaY LEN Ene-0162022 50 =
201B-2022 50 -

Factnde cona: 31512070

Fecha e schusliacidr 052277320

El indicador registra linea base y meta para la vigencia 2019, pero no se observa avance cuantitativo teniendo en cuenta los 400
dias de rezago y para la vigencia en seguimiento, se verificara en el primer trimestre de 2021. Luego de verificar lo registrado en
el avance cualitativo, se encontrd que desarrollaron actividades tales como: Asistencia técnica para el fortalecimiento de acciones
enmarcadas en la Resolucién 5406 de 2015, a través de las ETS; se consolida el plan en contra de la desnutricion en el
departamento de La Guajira; se realizd entrega de 302 cajas de FTLC y 150 latas de F75; en marco de la implementacion del
plan de trabajo contra la desnutricion 2019-2022, se realizé acompafiamiento técnico a la entidad territorial de salud.

En cuanto a las fechas de cargue de la informacion del avance cualitativo de la vigencia, se observa que para los meses de
enero a septiembre el registro de informacién fue realizado el 11/11/2019; para el mes de octubre, lo realizaren el 19/11/2019, y
para noviembre y diciembre, la informacion fue registrada el 9 y 14 de enero de 2020, respectivamente. Teniendo en cuenta lo
mencionado el articulo 2.2.7.2.3.3. del decreto 1082 de 2015, se espera que a partir de la vigencia 2020, esta actividad se lleve
a cabo de manera oportuna.

4. Prevalencia de subalimentacion

Indicador:

4 Avance cuatrienio.
Prevalk a de ' lacion e
Fecha de corte: Fecha de actualizacion: Dias de rezago: Fenodicitdad:

Mo liene fecha de corte Ho tiene fecha de actualizacion 1000 dias Anunl
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Er e rars op L LI3AR I (ordriud sdelartags A Lt P G Anho Meta Avance % Avance
i Linea Base - 6.5
B Ene-Dic 2019 55 - -
Ene-Dic 2020 6.2
Eng-Dic 2021 59
Frowd 08 la CESRE Ena-Dic 2022 55
2018-2022 5.5 -

Foutadn conle; ILI00019

Fechade actupiianian: 4UEIEDS

El indicador registra linea base y meta para la vigencia 2019, pero no se observa avance cuantitativo para el periodo de
seguimiento, teniendo en cuenta los 1000 dias de rezago. Revisando el avance cualitativo, desarrollaron las siguientes
actividades: En el marco de la CISAN (Comision Intersectorial de Seguridad Alimentaria y Nutricional), se han adelantado acciones
de reformulacion de la politica para la garantia progresiva del derecho humano a la alimentacién; se aclara que la construccion
de este indicador es del ICBF o la entidad que desempeiie funciones de la Secretaria Técnica de la CISAN. De acuerdo con lo
anterior, es necesario tomar las medidas pertinentes para su avance por parte del MSPS.

En cuanto a las fechas de cargue de la informacién del avance cualitativo de la vigencia, se observa que para los meses de
enero a septiembre el registro de informacion fue realizado el 11/11/2019; para el mes de octubre, lo realizaron el 19/11/2019, y
para noviembre y diciembre, la informacion fue registrada el 9 y 14 de enero de 2020, respectivamente. Teniendo en cuenta lo
mencionado el articulo 2.2.7.2.3.3. del decreto 1082 de 2015, se espera que a partir de la vigencia 2020, esta actividad se lleve
a cabo de manera oportuna.

5. Poblacién subalimentada

Indicador:

Poblacién subalimentada Avance cuatrienio’ .

Fecha de corte: Fecha de actualizacion: Dias de rezago: Periodicidad:
Ho tene fecha de coile Ho tene fecha de actuatiz acidn 1000 dias Anual

Brasiotn Foaladen Frieitoms  Geiwnede sl

Resumen Anual - Histérico

A (el 71 ok g Pl Aho Meta Avance s Avance
e Linea Base - 3.200 000,00
o Enz-Dic 2019 3.200000.00
Ene-Dic 2020 2.800 000,00
Ene-Dic 2021 2 400 000,00
g Ene-Dic 2022 2.000 000.00 - -
e 2018-2022  2.000000,00 . N
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El indicador registra linea base y meta para la vigencia 2019, pero no se cbserva avance cuantitativo, teniendo en cuenta los
1000 dias de rezago. Visualizada la informacion registrada en el avance cualitativo, se encontré: En el marco de la CISAN
(Comision Intersectorial de Seguridad Alimentaria y Nutricional), se han adelantado acciones de reformulacion de la politica para
la garantia progresiva del derecho humano a la alimentacion; se aclara que la construccion de este indicador es del ICBF o la
entidad que desempefie funciones de la Secretaria Técnica de la CISAN. De acuerdo con lo anterior, es necesario tomar las
medidas pertinentes para su avance por parte del MSPS.

De acuerdo con las observaciones plasmadas en la ficha técnica, “este indicador es el resultado de los esfuerzos intersectoriales
en pro de la Seguridad Alimentaria y Nutricional de la poblacion; ademas al presentar rezage de un poco mas de 3 arfios, el
seguimiento de la meta de 2019, se podra dar cuenta en el afio 2022 y la meta del cualrienio se podra reportar en ef afio 2025".
Por lo anterior, para el siguiente cuatrienio debe tenerse en cuenta el resultado del indicador para informar el avance tanto
cualitativo como cuantitativo obtenido.

En cuanto a las fechas de cargue de la informacion del avance cualitativo de la vigencia, se observa que para los meses de
enero a septiembre el registro de informacion fue realizado el 11/11/2019; para el mes de octubre, lo realizaron el 19/11/2019, y
para noviembre y diciembre, la informacion fue registrada el 9 y 14 de enero de 2020, respectivamente. Teniendo en cuenta lo
mencionado el articulo 2.2.7.2.3.3. del decreto 1082 de 2015, se espera que a partir de la vigencia 2020, esta actividad se lleve
a cabo de manera oportuna.

6. Porcentaje de hogares con inseguridad alimentaria moderada

Indicador:

! Avance cualrienio
Porcenlajs de hogares con g d ali 1 a bt
Fecha de corte: Fecha de actualizacion: Dias de rezago: Pericdicidad:
Mo tiena fecha de corta Ho liene fecha de aclualicacidn 1460 dias Cuinguen af

Fovmios Brvdleios Fubabrimas  Dumasdin sbmns

Resumen Anual « Histdrico

e Aho Meta Avance * Avance
L R Linea Base - 138
Ene-Dic 2019 - =
ene-Dic 2020 125
Ene-Dic 2021 -
) Ene-Dic 2022 -
Pecha de corte: 210000 5 2018-2022 125

Ferna e achializesidm: L4120

El indicador cuenta con linea base, pero no hay meta para la vigencia 2019, que es la de seguimiento. Adicionalmente, muestra
1460 dias de rezago y una periodicidad de cada 5 afios, lo cual genera resultados cuantitativos posteriores a la meta por afo.
Revisando el avance cualitativo, se encontrd: En el marco de la CISAN (Comision Intersectorial de Seguridad Alimentaria y
Nutricional), se han adelantado acciones de reformulacion de la politica para la garantia progresiva del derecho humano a la
alimentacion; se aclara que la construccién de este indicador es del ICBF o la entidad que desempefie funciones de la Secretaria
Técnica de la CISAN. De acuerdo con la aclaracion, sucede lo mismo que los dos anteriores indicadores.

De acuerdo con las observaciones plasmadas en la ficha técnica, “Teniendo en cuenta que la fuente de informacion gfe _este
indicador es fa ENSIN, siendo su medicion quinquenal, dependiente de la factibilidad de la realizacion de la ENSIN, cuya siguiente
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medicion se realizaria en la mitad del cuatrienio (2020), y teniendo en cuenta el rezago en el anélisis de la informacion, el reporte
de este indicador puede darse en el 2022 o 2023, por lo cual, este seré el reporte de cierre del indicador.” Por lo anterior, para el
siguiente cuatrienio debe tenerse en cuenta el resultado de! indicador para informar el avance tanto cualitativo como cuantitativo
obtenido, lo cual generara toma de decisicnes.

En cuanto a las fechas de cargue de la informacion del avance cualitativo de la vigencia, se observa que para los meses de
enero a septiembre el registro de informacion fue realizado el 11/11/2019; para el mes de octubre, lo realizaron el 19/11/2019, y
para noviembre y diciembre, la informacion fue registrada el 9 y 14 de enero de 2020, respectivamente. Teniendo en cuenta lo
mencionado el articulo 2.2.7.2.3.3. del decreto 1082 de 2015, se espera que a partir de la vigencia 2020, esta actividad se lleve
a cabo de manera oportuna.

7. Porcentaje de hogares con inseguridad alimentaria severa

Indicador:
Avance cualnenio. .
Porcenlaje de hogares con insegundad alimentaria severa

Fecha de corte: Fecha de actusalizacién: Dins de rezago: Periodicidad:
Mo tene fecha de carte Ho tlene fecha de actualizacidn 1460 dias Quinguenal

Faromwn  Maiohesis  Titabesd Duoemssiss sestases

Resumen Anual - Histdrico

Afio Meta Avance % Avance
- Linea Base - a5
‘Ene-Dic 2019 - - -
Ene-Dic 2020 7 - -
Ene-Dic 2021 -
Ene-Dic 2022 -
12018-2022 7

Elindicador registra linea base y para la vigencia 2019 no hay meta, por lo tanto no hay registro de avance cuantitativo, ademas
de la periodicidad y los 4 afios de rezago para la meta del 2020. Una vez verificada la informacion registrada de los avances
cualitativos, se encontré: En el marco de la CISAN (Comision Intersectorial de Seguridad Alimentaria y Nufricional), se han
adelantado acciones de reformulacion de la politica para la garantia progresiva del derecho humano a la alimentacion; se aclara
que la construccion de este indicador es del ICBF o la entidad que desempeiie funciones de la Secretaria Técnica de la CISAN.
De acuerdo con lo anterior, pasa lo mismo que con los tres indicadores anteriores.

De acuerdo con las observaciones plasmadas en la ficha técnica, “Teniendo en cuenta que la fuente de informacién de este
indicador es la ENSIN, siendo su medicién quinquenal, dependiente de la factibilidad de la realizacién de la ENSIN, cuya siguiente
medicion se realizaria en la mitad del cuatrienio (2020), y teniendo en cuenta el rezago en el analisis de la informacién, el reporte
de este indicador puede darse en el 2022 0 2023, por lo cual, este sera el reporte de cierre del indicador.” Por lo anterior, para el
siguiente cuatrienio debe tenerse en cuenta el resultade del indicador para informar el avance tanto cualitativo como cuantitativo
cbtenido.

En cuanto a las fechas de cargue de la informacion del avance cualitative de la vigencia, se observa que para los meses de
enero a septiembre el registro de informacion fue realizado el 11/11/2019; para el mes de octubre, lo realizaron el 19/11/2019, y
para noviembre y diciembre, la informacion fue registrada el 9 y 14 de enero de 2020, respectivamente. Teniendo en cuenta lo
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mencionado el articulo 2.2.7.2.3.3. del decreto 1082 de 2015, se espera que a partir de la vigencia 2020, esta actividad se lleve
a cabo de manera oportuna.

8. Porcentaje de nacidos vivos con bajo peso al nacer

Indicador:

: ;: Avance cuatrienio
Porcentaje de nacidos vivos con bajo peso al nacer =

Fecha de corte: Fecha da actualizacidn: Dias de rezapo: Periodicidad:
Ha tens facha da carte Ho tiene fecha de actualizacian 540 diaz Anual

Barimem  Hrsafieies  Fubasboned  Torasmemon suscasds

Resumen Anual - Histérico

Ano Meta Avance ®s Avance
- Linea Base - 9.1 -
Ene-Dic 2019 266 - -
Ene-Dic 2020 844 - -
Ene-Dic 2021 822
Ene-Dic 2022 8
2018-2022 8

fometema seakal o cuidade de 1 gerlarts y Jel peotn
o

Feiha g conbes 3A8T000

Fecha de aclsnbaas i 04020000

Como se aprecia en la imagen superior, el indicador registra linea base y meta para la vigencia 2019. A la fecha de la verificacion
se observo que no hay avance cuantitativo, teniendo en cuenta los 540 dias de rezago, con lo cual el avance se verificaré en el
2021. Sin embargo lo anterior, se observa que en la plataforma de AlHospital hay informacion del mismo indicador, asi como el
de porcentaje de desempefio global de los hospitales pliblicos del pais — B5, con lo cual también se podria reportar este indicador.
De ofra parte, en la ficha técnica de este indicador, la fuente de informacion registrada es estadisticas vitales - DANE con
periodicidad anual y en la ficha técnica que se registra en AlHospital, la fuente es RUAF-ND- de funciones, dispuesto en SISPRO
- MSPS con una periodicidad semestral. Por lo anterior, se sugiere evaluar si esta informacion podria ser tomada para este
indicador.

Observado lo registrado en el avance cualitativo se encentré que se realizaron actividades, tales como: Fortalecimiento de
capacidades funcionales y técnicas de los diferentes actores del SGSSS, para la implementacion de [a Ruta integral de Promocion
y Mantenimiento de la Salud y la Ruta Integral de Atencién en Salud Materno — Perinatal, con énfasis en las intervenciones
individuales de valoracion integral, deteccion temprana, proteccién especifica y educacion para la salud para el cuidado de la
salud de las gestantes, nifias y nifios en primera infancia y las intervenciones colectivas; acompafiamiento técnico en el proceso
de ajuste, construccion e implementacion del “plan de accién de salud primeros 1000 dias de vida"; Facilitacion de entrenamiento
en Escala Abreviada de Desarrollo (EAD-3); conformacion del grupo funcional de tamizaje neonatal del MSPS y la conformacion
de lineamientos.

En cuanto a las fechas de cargue de la informacion del avance cualitativo de la vigencia, se observa que para los meses de
enero a septiembre el registro de informacién fue realizado el 19/11/2019; para el mes de octubre, lo realizaron el 06/12/2019, y
para noviembre y diciembre, la informacion fue registrada el 20 y 27 de enero de 2020, respectivamente. Teniendo en cuenta lo
mencionado el articulo 2.2.7.2.3.3. del decreto 1082 de 2015, se espera que a partir de la vigencia 2020, esta actividad se lleve
a cabo de manera oportuna.

9. Porcentaje de nacidos vivos con bajo peso al nacer en Chocd

w
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Como se observa en las imagenes de arriba, el indicader cuenta con linea base y meta para la vigencia 2019, sin embargo el
contar con 540 dias de rezago, genera el reporte de avance cuantitativo hasta el 2021. Verificada la informacion registrada en el
avance cualitativo, realizaron las siguientes actividades: Fortalecimiento de capacidades funcionales y técnicas de los diferentes
actores del SGSSS, para la implementacion de la Ruta integral de Promocidn y Mantenimiento de la Salud y la Ruta Integral de
Atencidn en Salud Materno — Perinatal, con énfasis en las intervenciones individuales de valoracién integral, deteccién temprana,
proteccion especifica y educacion para la salud para el cuidado de la salud de las gestantes, nifias y nifios en primera infancia y
las intervenciones colectivas; acompafiamiento tecnico en el proceso de ajuste, construccion e implementacion del “plan de accidn
de salud primeros 1000 dias de vida"; realizacién de conferencias para presentar los procedimientos de la Ruta Integral de
Atencion para la Promocion y el Mantenimiento de la Salud, con énfasis en la valoracion integral en salud de la primera infancia
y lainfancia, y la aplicacion de la Escala Abreviada de Desarrollo (EAD-3); conformacion del grupo funcional de tamizaje neonatal
del MSPS y la conformacion de lineamientos.

En cuanto a las fechas de cargue de la informacién del avance cualitativo de la vigencia, se observa que para los meses de
enero a septiembre el registro de informacion fue realizado el 11/11/2019; para el mes de octubre, lo realizaron el 06/12/2019, y
para noviembre y diciembre, la informacién fue registrada el 20 y 27 de enero de 2020, respectivamente. Teniendo en cuenta lo
mencionado el articulo 2.2.7.2.3.3. del decreto 1082 de 2015, se espera que a partir de la vigencia 2020, esta actividad se lleve
a cabo de manera oportuna.

10. Porcentaje de nacidos vivos con bajo peso al nacer en La Guajira

Indicador:
- i’ ) Avance cualrienio. g
Porcentaje de nacides vivos con bajo peso al nacer en La Guajira

Fecha de corte: Fecha de actualizacion: Dias de rezago: Periodicidad:
Hatere fecha de conle Ho tene fecha de actualizacion 540 dias Anual
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Como se observa en las imagenes de arriba, el indicador cuenta con linea base y meta para la vigencia 2019, pero los avances
cuantitativos se verificaran acorde con los 540 dias de rezago que registra el indicador. Verificada la informacion registrada en el
avance cualitativo, realizaron las siguientes actividades: Fortalecimiento de capacidades funcionales y técnicas de los diferentes
actores del SGSSS, para la implementacidn de la Ruta integral de Promocion y Mantenimiento de la Salud y la Ruta Integral de
Atencidn en Salud Maternc - Perinatal, con énfasis en las intervenciones individuales de valoracién integral, deteccion temprana,
proteccion especifica y educacion para la salud para el cuidado de la salud de las gestantes, nifias y nifios en primera infancia y
las intervenciones colectivas; acompafiamiento técnico en el proceso de ajuste, construccion e implementacion del “plan de accion
de salud primeros 1000 dias de vida", realizacion de conferencias para presentar los procedimientos de la Ruta Integral de
Atencidn para la Promocion y el Mantenimiento de la Salud, con énfasis en la valoracién integral en salud de la primera infancia
y lainfancia, y la aplicacion de la Escala Abreviada de Desarrollo (EAD-3); conformacion del grupo funcional de tamizaje neonatal
del MSPS y la conformacion de lineamientos.

En cuanto a las fechas de cargue de la infermacién del avance cualitativo de la vigencia, se observa que para los meses de
enero a septiembre el registro de informacion fue realizado el 11/11/2019; para el mes de octubre, lo realizaron el 06/12/2019, y
para noviembre y diciembre, la informacion fue registrada el 20 y 27 de enero de 2020, respectivamente. Teniendo en cuenta lo
mencionado el articulo 2.2.7.2.3.3. del decreto 1082 de 2015, se espera que a partir de la vigencia 2020, esta actividad se lleve
a cabo de manera oportuna.

11. Porcentaje de desnutricién aguda en menores de cinco (5) afios

Indicador:
; Avance cuatrisnio o
P laje de icidn aguda en de cinco (5) afios
Fechade corte: Fecha de actualizacién: Dias de rezago: Periodicidad:
Ho tiene fecha de corle tio tiens fecha de actualizacién 1460 dias Quinguenal
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Como se observa en las imagenes de arriba, el indicador cuenta con linea base y no tiene meta para la vigencia 2019. Verificada
la informacion registrada en el avance cualitativo, realizaron las siguientes actividades: Asistencia técnica para el fortalecimiento
de acciones enmarcadas en la Resolucion 5406 de 2015, a través de las ETS; se consolida e implementa el plan en contra de la
desnutricion en 7 departamentos y se incluyen 4 mas; a partir de la donacion realizada por UNICEF, de Formula terapéutica para
el manejo terapéutico de la desnutricion, se realizé entrega de FTLC y F75 a 15 departamentos.

En cuanto a las fechas de cargue de la informacién del avance cualitative de la vigencia, se observa que para los meses de
enero a septiembre el registro de informacién fue realizado el 11/11/2019; para el mes de octubre, lo realizaron el 19/11/2019, y
para noviembre y diciembre, la informacién fue registrada el 7 y 14 de enero de 2020, respectivamente. Teniendo en cuenta lo
mencionado el articulo 2.2.7.2.3.3. del decreto 1082 de 2015, se espera que a partir de la vigencia 2020, esta actividad se lleve
a cabo de manera oportuna.

12. Porcentaje de retraso en talla en menores de cinco (5) afios

Indicador:

Al ati
Porcantaje da relraso en tafla en menores de cinco (5) afios VAOCE CONPONI0;  am
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Como se observa en las imagenes de arriba, el indicador cuenta con linea base y no tiene meta para la vigencia 2019. Verificada
la informacion registrada en el avance cualitativo, se observa que realizaron las siguientes actividades: acompafiamiento en: la
implementacion de la ruta de mantenimiento y promocion de la salud - RMPS - con aumento de coberturas, en la implementacion
del plan nacional de seguridad alimentaria 2012-2019, implementacién de las Guias Alimentarias Basadas en Alimentos — GABAS,
la implementacion de estrategias de promocion, fomento y proteccion de la Lactancia Materna, la implementacién de estrategias
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promocién de la alimentacién adecuada para la edad, en marco de la atencion integral en la primera infancia, la implementacion
de la Estrategia nacional para la prevencion y control de las deficiencias de micronutrientes; desarrollo de la mesa de alimentacion
saludable y sostenible de la Comision Intersectorial de Seguridad Alimentaria y Nutricional — CISAN.

En cuanto a las fechas de cargue de la informacion del avance cualitativo de la vigencia, se observa que para los meses de
enero a septiembre el registro de informacion fue realizado el 11/11/2019; para el mes de octubre, lo realizaron el 19/11/2019, y
para noviembre y diciembre, la informacion fue registrada el 7 y 14 de enero de 2020, respectivamente. Teniendo en cuenta lo

mencionado el articulo 2.2.7.2.3.3. del decreto 1082 de 2015, se espera que a partir de la vigencia 2020, esta actividad se lleve
a cabo de manera oportuna.

13. Porcentaje de exceso de peso en menores de cinco (5) afios

Indicador:
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Como se observa en las imagenes de arriba, el indicador cuenta con linea base y no tiene meta para la vigencia 2019. Verificada
la informacion registrada en el avance cualitativo, se observa que realizaron las siguientes actividades: acompafiamiento en: la
implementacion de la ruta de mantenimiento y promocién de la salud - RMPS - con aumento de coberturas, en la implementacion
del plan nacional de seguridad alimentaria 2012-2019, en la implementacion de las Guias Alimentarias Basadas en Alimentos -
GABAs, en la implementacién de estrategias de promacion, fomento y proteccion de la Lactancia Materna, en la implementacion
de estrategias promocion de la alimentacion adecuada para la edad, en marco de la atencién integral en la primera infancia, en
laimplementacion de la Estrategia nacional para la prevencion y control de las deficiencias de micronutrientes; Apoyo técnico en
la construccion de los criterios nutricionales para el documento técnico de alimentacién escolar en primera infancia liderado por
MEN: Revision, andlisis y desarrollo de respuestas de los comentarios de la consulta piblica del Analisis de Impacto Normativo
del proyecto de resolucion de sodio; Apoyo técnico en la actualizacion de la Resolucion 333 de 2011; Aportes técnicos a la Ruta
de articulacion MEN-MSPS en el PAE y en el decreto de tiendas escolares saludables; desarrollo de la mesa de alimentacion
saludable y sostenible de la Comision Intersectorial de Seguridad Alimentaria y Nutricional — CISAN; Acompafiamiento en la
construccion del analisis de impacto normativo expost de la Resolucién 2508 de 2012, sobre grasas trans.

En cuanto a las fechas de cargue de la informacion del avance cualitativo de la vigencia, se observa que para los meses de
enero a septiembre el registro de informacion fue realizado el 11/11/2019; para el mes de octubre, lo realizaron el 19/11/2019, y
para noviembre y diciembre, la informacion fue registrada el 7 y 14 de enero de 2020, respectivamente. Teniendo en cuenta lo
mencionado el articulo 2.2.7.2.3.3. del decreto 1082 de 2015, se espera que a partir de la vigencia 2020, esta actividad se lleve
a cabo de manera oportuna. "
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14. Porcentaje de lactancia materna exclusiva en menores de seis (6) meses
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El indicador registra linea base y no tiene meta para la vigencia 2019. Una vez revisada la informacion del avance cualitativo, se
encontrd que realizaron las siguientes actividades: fortaleciendo a nivel territorial la implementacion de la Estrategia Instituciones
Amigas de la Mujer y |a Infancia Integral; actualizacién lineamientos Técnicos para la Estrategia de Bancos de Leche Humana en
Colombia; Consclidacion y validacién de! plan operativo de lactancia materna y alimentacién complementaria trabajado con el
Instituto Colombiano de Bienestar Familiar, Prosperidad Social, Ministerio de Cultura, Ministerio de Agricultura, Ministerio de
Educacién, Instituto Nacional de Salud, COLDEPORTES; El pais cuenta con 15 Bancos de leche humana, de los cuales 13 se
encuentran procesando leche humana y 2 en etapa de alistamiento; Avancea en propuesta de modificacion del decreto 1397 de
1992 y la resolucién 11481 De 1984; Definicion concertada de las lineas priorizadas para el 2019 en el marco del comité
intersectorial de lactancia materna y alimentacion complementaria; proceso de gestion para la cualificacién de talento humano de
Bancos de Leche Humana -BLH- con Red Global BLH con apoyo de oficina de cooperacion internacional; se recopilaron y
analizaron los indicadores de los BLH en Colombia; técnica virtual a territorios en el marco de la estrategia Instituciones Amigas
de la Muijer y la Infancia.

En cuanto a las fechas de cargue de la informacién del avance cualitativo de la vigencia, se observa que para todos los meses
el registro de informacion fue realizado el 14/01/2020. Teniendo en cuenta lo mencicnade el articulo 2.2.7.2.3.3. del decreto 1082
de 2015, se espera que a partir de la vigencia 2020, esta actividad se lleve a cabo de manera oportuna.
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15. Porcentaje de exceso de peso en adolescentes y escolares

maicagor:
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Como se observa en las imagenes, el indicador cuenta con linea base, pero no tiene registro de meta para la vigencia 2019. Una
vez verificada la informacion registrada en el avance cualitativo, se encontré que realizaron las siguientes actividades:
acompanamiento en: laimplementacion de la ruta de mantenimiento y promocién de la salud - RMPS - con aumento de coberturas,
en la implementacion del plan nacional de seguridad alimentaria 2012-2019, en la implementacion de las Guias Alimentarias
Basadas en Alimentos — GABAs, en la implementacion de estrategias de promocion, fomento y proteccion de la Lactancia
Materna, en la implementacion de estrategias promocidn de la alimentacién adecuada para la edad, en marco de la atencién
integral en la primera infancia, en la implementacién de la Estrategia nacional para la prevencion y control de las deficiencias de
micronutrientes; Apoyo técnico en Ja construccién de los criterios nutricionales para el documento técnico de alimentacién escolar
en primera infancia liderado por MEN; Revision, andlisis y desarrollo de respuestas de los comentarios de la consulta publica del
Analisis de Impacto Normativo del proyecto de resolucién de sodio; Apoyo técnico en la actualizacion de la Resolucion 333 de
2011; Aportes técnicos a la Ruta de articulacion MEN-MSPS en el PAE y en el decreto de tiendas escolares saludables; desarrollo
de lamesa de alimentacién saludable y sostenible de la Comision Intersectorial de Seguridad Alimentaria y Nutricional — CISAN;
Acompaiiamiento en la construccion del andlisis de impacto normativo expost de la Resolucion 2508 de 2012, sobre grasas trans.

Acorde con lo expuesto en la ficha técnica, este indicador es de flujo en el tipo de acumulacion, pero en la explicacion del tema,
no corresponderia, porque se mantiene las metas frente a la linea base, lo cual se sugiere revisar.

En cuanto a las fechas de cargue de la informacion del avance cualitativo de la vigencia, se observa que para los meses de
enero a septiembre el registro de informacion fue realizado el 11/11/2019; para el mes de octubre, lo realizaron el 19/11/2019, y
para noviembre y diciembre, la informacion fue registrada el 7 y 14 de enero de 2020, respectivamente. Teniendo en cuenta lo
mencionado el articule 2.2.7.2.3.3. del decreto 1082 de 2015, se espera que a partir de la vigencia 2020, esta actividad se lleve
a cabo de manera oportuna.

G. JUVENTUD NARANJA: TODOS LOS TALENTOS CUENTAN PARA CONSTRUIR PAIS

1. Prevalencia de consumo de drogas ilicitas en edad escolar
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El indicador registra linea base, pero no cuenta con meta para la vigencia 2019, lo cual genera que no haya avance cuantitativo
durante la vigencia y los 360 dias de rezago generan reporte posterior a la vigencia en la cual si tiene meta. En la verificacién de
los avances cualitativos, se encontrd que realizaron actividades tales como: Politica Integral para la Prevencidn y Atencion al
Consumo de Sustancias Psicoactivas Resolucioén No. 089 de 16 enero de 2019; Sequimiento a la implementacion de recursos a
las direcciones territoriales de la resolucion 4566 de 2018 para la implementacion de proyectos de promocidn de la convivencia y
prevencion de las violencias; lanzamiento de las politicas nacionales de salud mental y politica integral de prevencién y atencion
del consumo de sustancias psicoaclivas; Articulacién funcional y ajuste del nombre y diagrama de flujo de la ruta integral de
atencion para personas con riesgos en salud mental epilepsia y consumo de sustancia psicoactivas; planteamiento de planes de
accion en el marco de los lanzamientos regionales de las politicas nacionales de salud mental y politica integral para la prevencion
del consumo de sustancias psicoactivas; reunién con Ministerio de Educacién nacional para la construccién de protocolo de
abordaje del consumo de sustancias psicoactivas; Se participa en la comision mixta en materia de Drogas con Uruguay; asistencia
técnica para la recopilacion de la informacion respecto a las acciones de prevencidn del consumo de sustancias psicoactivas; Se
realizé desarrollo de capacidades en salud mental comunitaria y prevencion el consumo de sustancias psicoactivas a 120
docentes orientadores; Participacion en Convocatoria socializacion problema para AIN de actualizacion resolucion 4150 de 2008,
analisis de impacto normativo sobre Bebidas Energizantes.

En cuanto a las fechas de cargue de la informacién del avance cualitativo de la vigencia, se observa que para los meses de
enero a noviembre, el registro de informacion fue realizado el 27/11/2019; para el mes de diciembre, lo realizaron el 20/01/2020.
Teniendo en cuenta lo mencionado el articulo 2.2.7.2.3.3. del decreto 1082 de 2015, se espera que a partir de la vigencia 2020,
esta actividad se lleve a cabo de manera oportuna.

H. DIGNIDAD Y FELICIDAD PARA TODOS LOS ADULTOS MAYORES.

1. Porcentaje de pacientes hipertensos de 60 afios y mas controlados TA <(140/90mmHg)
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Como se observa en la imagen superior, el indicador registra linea base y meta para la vigencia 2019, pero no hay registro del
avance cuantitativo, teniendo en cuenta los 450 dias de rezago. Una vez revisada la informacion registrada para el avance
cualitativo, se encontrd que se realizaron las siguientes actividades: Se realiza el montaje web para un prototipo de cuestionario
para seguimiento y monitorizacion de los Consejos Departamentales de Céncer Infantil - CODACAI; Socializacién de la Ruta
Integral de atencion de las Leucemias y Linfomas, en el Il Simposic de Hemato-Oncologia Pediatrica; Foro: Hacia la conformacién
de las unidades de atencién del cancer infantil en Colombia; Se adelanté el proceso de seleccion del representante de padres de
familia al CONACAI a través de entrevistas telefonicas y lista de chequeo de requisitos a cumplir en la Resolucion 163 de 2012;
Asistencia Técnica presencial en Bogota a la referente de céncer del Departamento de Boyaca, a quien se le brindaron
orientaciones sobre deteccion temprana mediante la implementacion del Médulo de Cancer en la nifiez y de la RIA de Leucemias
y Linfomas; Participacion en el evento "Hacia la mejora en la atencion de los nifios con cancer”; implementacion de la estrategia
“Conoce Tu Riesgo, Peso Saludable”; Se realizaron una AT virtual para la socializacion de la Iniciativa Corazones Globales y su
implementacion a través de las RIAS para la prevencion, tratamiento y control de la hipertension arterial y la diabetes mellitus tipo
2 y sus estrategias inmersas. El registro cualitativo del indicador en los primeros nueve (9) meses, no dan linea para su
cumplimiento en cuanto a detectar de manera oportuna los pacientes a los que se refiere (teniendo en cuenta que, por ejemplo
se refiere a la Res. 163 de 2012, por la cual se reglamenta el funcionamiento del Consejo Nacional y de los Consejos
Departamentales Asesores en cancer Infantil), solo en los tres (3) Gltimos meses hay temas relativos a la Hipertension.

En cuanto a las fechas de cargue de la informacion del avance cualitativo de la vigencia, se observa que para los meses de
enero a septiembre, el registro de informacion fue realizado el 11/11/2019; para los meses de octubre y noviembre, lo realizaron
el 6 y 5 de diciembre, respectivamente; y para el mes de diciembre el registro se realizd el 07/01/2020. Teniendo en cuenta lo
mencionado el articulo 2.2.7.2.3.3. del decreto 1082 de 2015, se espera que a partir de la vigencia 2020, esta actividad se lleve
a cabo de manera oportuna.

M. FAMILIAS CON FUTURO PARA TODOS

1. Porcentaje de mujeres de 15 a 19 afios que son madres o estan embarazadas de su primer hijo
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Indicadar:
J ] Avance cudinienio; ..
Porcantaje de mujeres de 15 a 15 afios que son o eslan b de su primer
hijo
Fecha ge corte: Fecha de actualizacion: Dias de rezago: Pericdicidad:

Bl fiene fecha de conle Ho tiens lecha de acluslizacidn 1825 dias Quinguenal

Bowmen  Meomsesi Sibabees

Al Meta Avance s Avance
Linea Base - 17.4
Ene-Dic 2019 17.4 -
Ene-Dic 2020 15,2
Ene-Dic 2021 152
Ene-Dic 2022 15,2
2018-2022 152 -

Feensas aenialaaedn: 17075000 "

Este indicador tiene el mismo nombre, la misma linea base y metas en todas las vigencias, que el indicador No. 1 del programa
“Promocion de la salud sexual y los derechos reproductivos para nifias, nifios y adolescentes”. Verificando la ficha técnica, ésta
no tiene informacién de descripcidn, ni de férmula de calculo. No se observa avance cuantitativo teniendo en cuenta los 1825 dias
de rezago y la periodicidad del indicador, por lo que el indicador estaria en el préximo PND. En el avance cualitativo se observo
que las actividades realizadas desde enero hasta octubre fueron las mismas que en el indicador en mencion. Para el mes de
noviembre de este indicador, |a actividad diferente realizada fue: se programé comisién de reunién de la comisién nacional
intersectorial para el 29 de noviembre para analizar propuesta de prevencién de embarazo en la ruralidad pero por situacion de
orden publico - paro nacional y marchas programadas se canceld dicha reunion. Para el mes de diciembre no hubo registro de
avance cualitativo.

Teniendo en cuenta la explicacién de los tipos de acumulacion en los indicadores, se observa que hay mantenimiento en el
resultado anual y no de reduccion, por lo que se sugiere revisar.

En cuanto a las fechas de cargue de la informacion del avance cualitativo de la vigencia, se observa que para los meses de
enero a noviembre, el registro de informacién fue realizado el 10/02/2020, y no hubo registro para el mes de diciembre,
incumpliendo el articulo 2.2.7.2.3.3. del decreto 1082 de 2015, por lo que se espera que a partir de la vigencia 2020, esta actividad
se lleve a cabo de manera oportuna.

2. Porcentaje de embarazos subsiguientes en mujeres de 15 a 19 afios

Indicador:
Avance cuatnienio .
Porcentaje de en de 15319 afios
Fecha de corte: Fecha de actualizacion: Dias de rezago: Feriodicidad:
Ko lene fecha de corle Mo tiene fecha de actualizacién 365 dias Anual
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Fecha de aclualiacion; 070272020 ? [ ] I:'—l-
Ao Meta Avance £ Avance
Linea Base - 19
Ene-Dic 2019 17 -
Ene-Dic 2020 16
Ene-Dic 2021 15
Ene-Dic 2022 14
2018-2022 14

Este indicador tiene el mismo nombre, la misma linea base y metas en todas las vigencias que el indicador No. 3 del programa
*Promocion de la salud sexual y los derechos reproductivos para nifias, nifios y adolescentes”. Verificando la ficha técnica, ésta
no tiene informacion de descripcion, ni de férmula de calculo. Teniendo en cuenta los365 dias de rezago, el avance cuantitativo
se verificara en ¢l siguiente seguimiento. En el avance cualitativo se observd que las actividades realizadas desde enero hasta
octubre fueron las mismas que en el indicador anterior, excepto el mes de mayo que no tiene informacion. Para el mes de
diciembre no hubo registro de avance cualitativo.

En cuanto a las fechas de cargue de la informacién del avance cualitativo de la vigencia, para los meses de enero a noviembre,
el registro de informacién fue realizado el 10/02/2020, excepto el mes de mayo, que no cuenta con informacion registrada, con lo
cual hubo incumplimiento en el registro a partir del mes de noviembre, del articulo 2.2.7.2.3.3. del decreto 1082 de 2015, se
espera que a partir de la vigencia 2020, esta actividad se lleve a cabo de manera oportuna.

3. Porcentaje de mujeres entre 13 y 19 afios casadas o unidas

Indicador:

Avance cualiienio.
Parcentaje de mujeres entre 13 y 19 afios casadas o unidas

Fecha de corte: Fecha de actualizacion: Dias de rezago: Periodicidad:
Mo tiene fecha de core Mo tene techa de actualizacidn 0 aias Cuinguenal
Resyuren Hesullalos Fieha Lcraca Docuementos avacados
. Ano Meta Avance 4 Avance
Resumen Anual - Histérico LinssiRase 1 141
Ene-Dic 2019 - =
Ene-Dic 2020 = >
Fechade corte: 210172013 B Ene-Dic 2021 . _
Fecha de actuatizacion: 07027020 Ene-Dic 2022 = :
2018-2022 12,6 +

El indicador registra linea base y solamente meta para el cuatrienio, a diferencia del indicador No. 4 en el programa “Prorpocic’m
de la salud sexual y los derechos reproductivos para niiias, nifios y adolescentes”, el cual registra meta para el 2020. Revisando |
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la ficha técnica del indicador, no tiene informacion completa, es decir, no esta totalmente diligenciado, como la descripcion,
metodologia de medicion, formula de célculo, fuentes de informacién, entre otros items. Y verificando en avance cualitativo se
encontré que realizo las mismas actividades del indicador No. 4 del otro programa en mencion. Finalmente, los resultados de este
indicador, acorde con los dias de rezago, sera iniciando el 2023.

En cuanto a las fechas de cargue de la informacion del avance cualitativo de la vigencia, para los meses de enero a noviembre,
el registro de informacion fue realizado el 10/02/2020, excepto el mes de oclubre, que no cuenta con informacion registrada, con

lo cual hubo incumplimiento en el registro a partir del mes de diciembre, respecto al articulo 2.2.7.2.3.3. del decreto 1082 de 2015,
se espera que a partir de la vigencia 2020, esta actividad se lleve a cabo de manera oportuna.

XI. PACTO POR LA CONSTRUCCION DE PAZ: CULTURA DE LA LEGALIDAD,
CONVIVENCIA, ESTABILIZACION Y VICTIMAS

D. REPARACION: COLOMBIA ATIENDE Y REPARA A LAS VICTIMAS.
1. Victimas que han recibido atencién y rehabilitacién psicosocial

Indicador:
Avance cudlnenio; .

Wictimas que han s ion y reh.

Fecha de corte: Fecha de actualizacién: Dias de rezago: Pericdicidad:
Ha tene fecha ds corte Mo tene fecha da aclualizacibn 99 alas Anual

R T LR R P

Resumen Anual - Histonco

Ao Mela Avance 3 Avance
Linea Base - 692999200
Ene-Cic2019 79253200
Ene-Dic2020 912.59%.00
[Ene-Dic2021 103295500
Ene Dic 2022 1152 999,00
2018-2022 1.162988,00

Como se observa en las imagenes, el indicador registra linea base y meta para la vigencia 2019. El avance cuantitativo no se
registrd teniendo en cuenta que tiene 90 dias de rezago, con lo cual la verificacion se realizara en el siguiente sequimiento. Una
vez revisada la informacion de los registros de avance cualitativo, realizaron |as siguientes actividades: gestiones administrativas,
perfeccionamiento de los estudios previos para surtir un proceso competitivo, en el marco del Decreto 092 de 2017, para
seleccionar a una Empresa Social Sin Animo de Lucro (ESAL) con idoneidad técnica y administrativa para implementar las
estrategias de atencion psicosocial y salud integral a victimas de graves viclaciones a los Derechos Humanos e infracciones al
DIH. Se inicio procesos de atencién psicosocial y gestidn en salud integral 2 las victimas a través de los Convenios suscritos en
diciembre de 2018 con las ESAL: Fundacién por un Mundo Nuevo y la Corporacién Infancia y Desarrollo, esta Gltima para atender
las victimas reconocidas en 9 sentencias de la Corte IDH; evaluacion de las propuestas presentadas por las ESAL, de acuerdo
con los criterios de evaluacion; Se suscribié el Convenio con FUNOF, para |a atencion psicosocial y salud integral a las victimas
reconocidas en la sentencia T-045 de 2010; Se perfeccioné los convenios de asociacion con Union temporal CEDAVIDA -
APOYAR, FUNOF; Se establecié una cobertura de atencion en 27 entidades territoriales y una meta de mas de 75 mil victimas
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con procesos de atencidn psicosocial; Se inicio los procesos de atencion psicosocial y gestion en salud integral en el marco de
los convenios suscritos con: Unién temporal CEDAVIDA - APOYAR, FUNOF.

De acuerdo al tipo de acumulacion “Capacidad” que tiene registrado el indicador, se concluye que la meta para el cuatrienio es
atender 460.000 victimas nuevas en total.

En cuanto a las fechas de cargue de la informacion del avance cualitativo de la vigencia, se observa que para los meses de
enero a septiembre, el registro de informacion fue realizado el 11/11/2019; para los demés meses ~ octubre a diciembre - no hay
registro de avance, lo que denota incumplimiento en el desarrollo de este compromiso. Teniendo en cuenta lo mencionado el
articulo 2.2.7.2.3.3. del decreto 1082 de 2015, se espera que a partir de la vigencia 2020, esta actividad se lleve a cabo de manera
oportuna.

Xill. PACTO POR LA INCLUSION DE TODAS LAS PERSONAS CON
DISCAPACIDAD

A. Alianza por la inclusion y la dignidad de todas las personas con discapacidad

1. Porcentaje de personas que acceden a valoracion de certificacion y Registro de Localizacién y
Caracterizacién de Personas con Discapacidad (RLCPD)

Indicador:

i g (1]
aje de que a 8n de certificacién y Registro de Localizacibn gAvance cuslien 0 y 0 0 /0
y Caracterizacion de Personas con Discapacidad (RLCPD)

Fecha da carte: Fecha de actualizacidn: Dias da rezago: Periodicidad:
M08 21012020 30 dias Semesiral

Meiwrwn  Mysaltobis  Fohi beimcs  Ducumiios ans stve

Resumen Anual - Histérico

Aflo Meta Avance *a Avance
Linea Base - 0 -
Ene-Dic 2018 0,05 ] 0.00%
2018-2022 15 0 0.00%
Ene-Dic 2020 405 - .
" Ene-Dic 2021 5
2003, o cumes e dnetan Ene-Dic 2022 5

Fretade cote: 11120019

Fecta de sctusties s J1017529

La meta para este indicador en la vigencia 2019 era de 0,05 con una periodicidad semestral, sin embargo no se reportd ningun
avance dado que de acuerdo con el avance cualitativo, se esta en proceso de alistamiento para la implementacion de laresolucion
583 de 2018. De otra parte, se complementd con actividades como: Expedicién de la resolucion 246 de 2019 que amplia el periodo
de transitoriedad de la implementacion de la certificacion y registro de localizacién y caracterizacion de personas, hasta el 1de
febrero de 2020; formacion de profesionales; implementacion de resolucion 583 de 2018 hasta febrero del 2020.

Adicionalmente, en las observaciones que hay dentro de la ficha técnica se expresa que: “El cumplimiento de Ja mela esta sujeto
a la disponibilidad de los recursos que se han solicitado mediante proyecto de inversion BPIN 201901100032, y al respecto no
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se menciond nada que impidiera el avance. Para el segundo semestre de 2019 se realizara la verificacion en el siguiente
seguimiento.

De otra parte, en el avance cualitativo realizado en el mes de diciembre, se menciona la Resolucion 483 de 2018 y la que ere
estar referenciada es la 583 de 2018, como se menciono al inicio del parrafo, lo cual es necesario tener en cuenla para posibles
consultas de la Ciudadania.

En cuanto a las fechas de cargue de la informacion del avance cualitativo de la vigencia, este de realizé de manera masiva el
11/11/2019 para los meses de enero a mayo, y julio a septiembre; para los meses de junio, noviembre y diciembre se realizo el
21/01/2020. El decreto 1082 de 2015, indica en su articulo 2.2.7.2.3.3., que “Los avances cualitativos deberan ser reportados
mensualmente, por su parte los avances cuantitativos, tanto nacionales como territoriales, deberan ser reportados teniendo en
cuenta fa periodicidad establecida para cada indicador en su ficha técnica. El limite para realizar el reporte de actualizacion de
avances es el dia 10 del mes siguiente a la fecha de corte.”. Por lo anterior, se sugiere que a partir de la vigencia 2020, esta
actividad se realice de manera oportuna.

AlV. PACTO DE EQUIDAD PARA LAS MUJERES

E. PROMOCION DE LA SALUD SEXUAL Y LOS DERECHOS REPRODUCTIVOS PARA NINAS, NINOS Y ADOLESCENTES.
1. Porcentaje de mujeres de 15 a 19 afios que son madres o estan embarazadas de su primer hijo

indicador:
Avance cuatnenio:
Forcentaje de mujeres de 15 a 10 ahos que 3on macrea © oslan embarazadas de au primer =

nijo

Fecha de corte: Fecha de actualizacidn: Dias de rezago: Feriodicidad:
Ko tmne fecha de corle Ho bene fecha de actualiz2cidn 1825 gias Cunguenal

Resumen Anual - Hislénco

Ao Meata Avance % Avance
" Linga Base - 17,4
| Ene-Dic 2019 174 -
Ene-Dic 2020 15.2
Ene-Dic 2021 15.2
Ene-Dic 2022 152
2018-2022 152

El indicador registra linea base y meta para la vigencia 2019 y es igual que el indicador M-1- Programa Familias con futuro para
todos. Teniendo en cuenta los 1825 dias de rezago y la pericdicidad, este indicador debe ser tenido en cuenta en el siguiente
PND. Una vez verificada el registro de informacion de avance cualitativo, se encontré que llevaron a cabo actividades tales como:
Se consolida reportes de las Direcciones Territoriales de Salud departamentales y distritales que informaron acerca de la
implementacion de la estrategia de prevencién de embarazo adolescente 2018, a corte diciembre; asistencia a referentes de las
Direcciones Territoriales de Salud y a Profesionales de Instituciones Prestadoras de servicio de Salud Publicas de 32
departamentos, incluyendo distritos, sobre las intervenciones en salud sexual y reproducliva de la ruta de promocion y
mantenimiento de la salud en el marco de los ODS, crientadas a la reduccion de la fecundidad adolescente; se focalizé aspectos
técnicos para mejoramiento en la calidad de la prestacion de los servicios de salud para adolescentes y jovenes; Se realiza
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diligenciamiento de las fichas técnicas de los indicadores de fecundidad del Plan Nacional de Desarrollo “Porcentaje de
Embarazos Subsiguientes en adolescentes de 15 a 19 afios", “ Porcentaje de embarazos en adolescentes™ “ Tasas de fecundidad
adolescentes 10-14 afios, y 15-19 afios”; Se inicia elaboracion de circular conjunta intersectorial (Min salud, ICBF, Fiscalia) para
la elaboracion de lineamientos en la prestacion de los servicios de salud en relacion a anticoncepcion en menores de 14 aiios;
Se realiza asistencia técnica para el desarrollo de capacidades territoriales para la gestion de las intervenciones en SSR en las
RIAS de Promocién y Mantenimiento de la Salud, especialmente en el componte de anticoncepcion; Se realizar taller de
planeacion en salud para la definicion de metas e intervenciones en SSR de adolescentes y jovenes; se fortalecieron las
capacidades en las intervenciones en anticoncepcion, prevencion de embarazo adolescente, prevencion combinada para el VIH,
y violencia sexual; en el marco de la Ley 1955 de 2019 se incorporo el indicador de tasa de fecundidad adolescente de 15 a 19
afos como criterio para la distribucion de los recursos del Sistema General de participaciones para Salud Publica; actualizacion
de! Protocolo de Violencia Sexual para consulta publica; Se actualizaron en el SIVIGE los indicadores de Violencias Sexual y
Fisica.

En cuanto a las fechas de cargue de la informacion del avance cualitativo de la vigencia, se observa que para los meses de
enero a septiembre el registro de informacion fue realizado el 11/11/2019; para el mes de octubre, lo realizaron el 06/12/2019, y
para noviembre y diciembre, la informacion fue registrada el 7/02/2020. Teniendo en cuenta lo mencionado el articulo 2.2.7.2.3.3.
del decreto 1082 de 2015, se espera que a partir de la vigencia 2020, esta actividad se lleve a cabo de manera oportuna.

2. Tasa especifica de fecundidad en adolescentes de 15 a 19 aios (por cada 1.000 mujeres de 15 a 19 afios)

Indicaaor:

2 Avance cuatnenio;
Tasa espacifica de fecundidad en adolescentes de 15 a 19 afios (por cada 1 000 mujeres de

15 219 anos)

Fecha de corte: Fecha de actualizacidn: Dias de rezago: Periadicidad:
Ho tiene facha de cone Ho tiene fecha de actuaiizacién 365 dias Anual

L e L L TR ey

Resumen Anual - Histérico

Ao Meta Avance s Avance
Linea Base - 61
EneDic 2019 59
Ene-Dic 2020 58

Ene-Dic 2021 57
Ene-Dic 2022 55
2018-2022 55

En las imagenes se aprecia que el indicador registra linea base y también meta para la vigencia 2019. No registra avance
cuantitativo para la vigencia en seguimiento, aun cuando el registro se realizé el 27 de enero de 2020, teniendo en cuenta que
los dias de rezago terminaban el 31 de diciembre de 2019. Una vez verificado el avance cualitativo se observd que realizaron
actividades, tales como: Se consolida reportes de las Direcciones Territoriales de Salud departamentales y distiitales que
informaron acerca de la implementacion de la estrategia de prevencion de embarazo adolescente 2018, a corte diciembre;
asistencia a referentes de las Direcciones Territoriales de Salud y a Profesionales de Instituciones Prestadoras de servicio de
Salud Publicas de 32 departamentos, incluyendo distritos, sobre las intervenciones en salud sexual y reproductiva de la ruta de
promocion y mantenimiento de la salud en el marco de los ODS, orientadas a la reduccion de la fecundidad adofescgnte; se
focalizo aspectos técnicos para mejoramiento en la calidad de la prestacion de los servicios de salud para adolescentes y jovenes; n
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Se realiza diligenciamiento de las fichas técnicas de los indicadores de fecundidad del Plan Nacional de Desarrollo “Porcentaje
de Embarazos Subsiguientes en adolescentes de 15 a 19 afios’, “ Porcentaje de embarazos en adolescentes” * Tasas de
fecundidad adolescentes 10-14 afios, y 15-19 afios”; Se inicia elaboracion de circular conjunta intersectorial (Min salud, ICBF,
Fiscalia) para la elaboracion de lineamientos en la prestacion de los servicios de salud en relacion a anticoncepcion en menores
de 14 afos; Se realiza asistencia técnica para el desarrollo de capacidades territoriales para la gestion de las intervenciones en
SSR en las RIAS de Promocion y Mantenimiento de la Salud, especialmente en el componte de anticoncepcion; Se realizar taller
de planeacién en salud para la definicion de metas e intervenciones en SSR de adolescentes y jovenes; se fortalecieron las
capacidades en las intervenciones en anticoncepcion, prevencion de embarazo adolescente, prevencion combinada para el VIH,
y violencia sexual; en el marco de la Ley 1955 de 2019 se incorporé el indicador de tasa de fecundidad adolescente de 15 a 19
afios como criterio para la distribucion de los recursos del Sistema General de participaciones para Salud Publica; Se inicia
proceso para ¢l levantamiento de linea de base para el afioc 2020. Actividades orientadas a la prevencion, al igual de las del
anterior indicador.

Se observa que las actividades realizadas son similares para los indicadores E1y E2

En cuanto a las fechas de cargue de la informacién del avance cualitativo de la vigencia, se observa que para los meses de
enero a septiembre el registro de informacion fue realizado el 11/11/2019; para el mes de octubre, lo realizaron el 06/12/2019, y
para noviembre y diciembre, la informacién fue registrada el 20 y 27 de enero de 2020. Teniendo en cuenta lo mencionado el
articulo 2.2.7.2.3.3. del decreto 1082 de 2015, se espera que a partir de la vigencia 2020, esta actividad se lleve a cabo de manera
oportuna.

3. Porcentaje de embarazos subsiguientes en mujeres de 15 a 19 afios

Indlcador:
Farcenlaje de embarazos subsiguienies en mujeres de 15 a 19 afios il e

Farilia ole et Feena e actualiracion: Mias de rernqo: Peskodicidan:
tia te=ne fecha de cane Mo tene fecha ds= actuaizacian 353 alas Anual

Basmet  Feswiake Gl e s Decomeerdon anacudon

Resumen Anual - Historico

Eroel o3 OF LaS 30 de L oopeianan wenilis Sraried e i, ad

Coluambis y Coind v reaaza

o de progecta pars el

Ano Meta Avance *s Avance
Linea Base - 19
Ene-Dic 2019 17
xS Ene-Dic 2020 16
g Ene-Dic 2021 15
g Ene-Dic 2022 14
2018-2022 14

Fecha de corte: 119012020

Fecha de actuahzaziin: 10022620

Como se aprecia en laimagen de arriba, el indicador registra linea base y meta para la vigencia 2019. A la fecha del seguimiento
no se observa avance cuantitativo, aun cuando el registro se realizé el 10 de enero de 2020, teniendo en cuenta que los dias de
rezago terminaban el 31 de diciembre de 2019. Verificada la informacion registrada para el avance cualitativo, se encontrd: Se
consolida reportes de las Direcciones Territoriales de Salud departamentales y distritales que informaron acerca de la
implementacion de la estrategia de prevencion de embarazo adolescente 2018, a corte diciembre; asistencia a referentes de las
=5
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Direcciones Territoriales de Salud y a Profesionales de Instituciones Prestadoras de servicio de Salud Publicas de 32
departamentos, incluyendo distritos, sobre las intervenciones en salud sexual y reproductiva de la ruta de promocion y
mantenimiento de la salud en el marco de los ODS, orientadas a la reduccion de la fecundidad adolescente; se focalizé aspectos
técnicos para mejoramiento en la calidad de la prestacion de los servicios de salud para adolescentes y jovenes; Se realiza
diligenciamiento de las fichas técnicas de los indicadores de fecundidad del Plan Nacional de Desarrollo “Porcentaje de
Embarazos Subsiguientes en adolescentes de 15 a 19 afios", “ Porcentaje de embarazos en adolescentes”  Tasas de fecundidad
adolescentes 10-14 arios, y 15-19 afios”; Se inicia elaboracion de circular conjunta intersectorial (Min salud, ICBF, Fiscalia) para
la elaboracién de lineamientos en la prestacion de los servicios de salud en relacidn a anticoncepcion en menores de 14 afios;
Se realiza asistencia técnica para el desarrollo de capacidades territoriales para la gestion de las intervenciones en SSR en las
RIAS de Promocién y Mantenimiento de la Salud, especialmente en el componte de anticoncepcién; Se realiza taller de planeacién
en salud para la definicién de metas e intervenciones en SSR de adolescentes y jovenes; se fortalecieron las capacidades en las
intervenciones en anticoncepcion, prevencion de embarazo adolescente, prevencion combinada para el VIH, y violencia sexual;
en el marco de la Ley 1855 de 2019 se incorpord el indicador de tasa de fecundidad adolescente de 15 a 19 afios como criterio
para la distribucion de los recursos del Sistema General de participaciones para Salud Publica; Se inicia proceso para el
levantamiento de linea de base para el afio 2020.

Se observa que las actividades realizadas son similares para los indicadores E1, E2 y E3

En cuante a las fechas de cargue de la informacién del avance cualitativo de la vigencia, se observa que para los meses de
enero a sepliembre el registro de informacion fue realizado el 11/11/2019; para el mes de octubre, lo realizaron el 06/12/2019, y
para noviembre y diciembre, la informacion fue registrada el 7 y 10 de enero de 2020. Teniendo en cuenta lo mencionado el
articule 2.2.7.2.3.3. del decreto 1082 de 2015, se espera que a partir de la vigencia 2020, esta actividad se lleve a cabe de manera
oportuna.

4. Porcentaje de mujeres entre 13 y 19 aiios casadas o unidas

himficadonr:

- AVance Cualiemis e
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Como se observa en la imagen superior, el indicador registra linea base y para la vigencia 2019 no registra meta, con lo cual no
se observa avance cuantitativo. Una vez verificada la informacion registrada para el avance cualitativo, se encontro que han
realizado diferentes actividades, como: realizado diferentes actividades que conllevan a fortalecer la prestacion de servicios de
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salud para las mujeres victimas de violencia sexual en el marco del conflicto armado; proceso de concertacion con la Organizacion
Internacional para las Migraciones -OIM para definir apoyo técnico en 6 municipios en temas de violencias contra las mujeres,
nifios, nifias y adolescentes y conflicto armado, dentro de las acciones a llevar a cabo se esta realizando la concertacion y
fortalecimiento en SIVIGE; planeacion de la socializacion de los datos de encuesta de violencia contra nifios, niias y adolescentes
donde se priorizaron dos temas: Migracion y violencia contra nifios y nifias; contratacion de las personas para llevar a cabo el
proyecto concertado con OIM, se realizo el proceso de concertacion de productos en cada una de las lineas que se trabajaran
dentro de convenio en violencias de género; socializacion de la encuesta de violencias contra nifios, nifias y adolescentes en la
ciudad de Bogota, Barranquilla, Medellin y Cali; seguimiento al programa de anexos reservados; primera publicacion de la
Informacion del Sistema Integrado de Informacién de Violencias de Género - SIVIGE; actualizacion del protocolo de atencion en
salud de victimas de violencia sexual; cierre del convenio con la ONIC donde participé la Comision Nacional de Mujeres Indigenas.

Las actividades anteriormente expuestas, acorde con lo expresado en la ficha técnica, no conllevarian al cumplimiento del
indicador, teniendo en cuenta que alli (ficha técnica), adicionalmente, se menciona una encuesta que deben contestar las mujeres
entre los rangos de edad explicitos, y en el registro cualitativo no se hace referencia a ella. Asi mismo, este indicador también se
encuentra relacionado/registrado en el programa “Promocion de la salud sexual y los derechos reproductivos para la nifias, nifios
y adolescentes.”, que es de otro pacto, para lo cual es necesario delimitar los objetivos y poder verificar los avances cualitativos
explicitos.

Por ofra parte, el tipo de acumulacién del indicador — acumulacion, no es el correcto, teniendo en cuenta que la meta disminuye
respecto a la linea base, lo cual se sugiere verificar.

En cuanto a las fechas de cargue de la informacion del avance cualitativo de la vigencia, se observa que para los meses de
enerc a sepliembre el registro de informacién fue realizado el 11/11/2019; para los meses de octubre y noviembre, lo realizaron
el 26/12/2019, y para diciembre, la informacion fue registrada el 7 febrero de 2020. Teniendo en cuenta lo mencionado el articulo
2.2.7.2.3.3. Del decreto 1082 de 2015, se espera que a partir de la vigencia 2020, esta actividad se lleve a cabo de manera
oportuna,

OTRO
SALUD PUBLICA Y PRESTACION DE SERVICIOS

1. Lineamientos en salud con enfoque diferencial para el pueblo Rrom formulado.

Indicador:

ANADCE CURLIENKD .
Lineamientos én salud con enfoque diferencial para el pusbio Rrom formmulado.

Fecha de core: Fecha de actualizacidn: Dias de rezajjo:; Pernodicidad:
Mo Bene fecha de conle Mo tiene fecha de actuaizackin 30 dias Semesiral
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El indicador no registra linea base, pero si meta para la vigencia 2019, sin embargo aunque la periodicidad es semestral, no
registré avance cuantitativo del primer semestre y para el sequndo semestre, se verificara en el préximo seguimiento. De ofra
parte, comprobando el avance cualitativo mensual, se observo que no hubo diligenciamiento mensual durante la vigencia 2019,
con lo cual se incumple totalmente con el articulo 2.2.7.2.3.3. del decreto 1082 de 2015.

Con lo anterior se evidencia que no se ha avanzado en la formulacidn del documento de lineamientos de enfoque diferencial
étnico para el pueblo Rrom, primero definiendo el nimero de lineamientos y segundo validando sus contenidos concertadamente
con las diferentes kumpanias. Y para la obtencion del documento en mencién se requiere desarrollarlo durante el cuatrienio.

Revisando ficha técnica, se observa incongruencia en la descripcion y el calculo del indicador, porque una describe el grado de
avance del documento y 1a ofra de la sumatoria de los lineamientos, por lo que habria que evaluar cémo quedaria cada explicacion
y luego de determinar cdmo se va a medir su cumplimiento, definir la unidad de medida correcta, asi como su tipo de acumulacién.

De acuerdo con la explicacion de la Guia para la elaboracion de indicadores - Direccion de Seguimiento y Evaluacion de Politicas
Plblicas — DNP, se sugiere revisar el tipo de indicador: gestion, producto o resultado.
2. Talleres de socializacion de politicas, planes, programas y normas para el Pueblo Rrom, realizados.

Indicador:
AVance CUatnNenio.
Talleres de socializacion de polilicas, planes, programas y normas para el Pueblo Rrom,

realizados.
Fecha de corte: Fecha de actualizacién: Dias de rezago: Periodicidad:
No tiene fecha de corle No liene fecha de actualizacion 30 dias Anual
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* Lainformacion que se visualiza fue folografiada el 7 de febrero de 2020

La informacion del indicador evidencia que no hay linea base y que hay meta para la vigencia 2019, sin embargo al 7 de febrero
de 2020, no se evidenciaba ninguin avance cuantitativo, teniendo en cuenta que los dias de rezago son 30. Mirando la ficha técnica
del indicador en su formula, se observa que el resultado esta dado en porcentaje, sin embargo la unidad de medida esta dada en
numero, por lo que se sugiere revisar.

Verificando el avance cualitativo se observaron actividades tales como: preparacion preliminar, sobre la eventual programacién y
logistica requerida. (Para iniciar a partir de la contratacién del operador logistico); asistencia técnica en el departamento de
Atlantico, municipio de Sabanalarga el 14 y 15 de agosto, en seguimiento a los planes de accidn elaborados en 2015 y enfoque
diferencial; se recogieron insumos sobre discapacidad; y en el tltimo mes reportado (septiembre) se realizaron mesas de trabajo
con el vocere de la comunidad Rrom, con el fin de acordar los asuntos logisticos y metodologicos para la asistencias técnicas. Lo
anterior evidencia que no se logré realizar los talleres propuesios.

En cuanto a las fechas de cargue de la informacion del avance cualitativo de la vigencia, se observa que solo para los meses de

enero a septiembre hubo registro de avance y fue realizado el 11/11/2019, lo cual denota incumplimiento del articulo 2.2.7.2.3.3.
del decreto 1082 de 2015. Se espera que a partir de la vigencia 2020, esta actividad se lleve a cabo de manera oportuna.

3. Andlisis de salud del pueblo Rrom actualizado

Indicador:
Andlisis de salud del pueblo Rrom actualizado

Avance cuatrienio. e

Fecha de cone: Fecha de actualizacion: Dias de rezago: Periodicidad:
Na tiene fecha de cane No tiene fecha de actualizacion 0 dias Anual
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* Lainformacidn que se visualiza fue fotografiada el 7 de febrero de 2020

El indicador no cuenta con linea base y la meta para la vigencia 2019 es 0. No se evidencia avance cuantitativo y lo observado
de informacion registrada del avance cualitativo mostrd las siguientes actividades: Consolidacion de aportes sobre necesidades
sentidas por la poblacién Rom recolectada en cada una de las kumpafiy; Inicié del analisis cualitativo de informacion recolectada
segun dimensiones del Plan Decenal de Salud Publica; Contraste de la informacion cualitativa recolectada en las kumpariy contra
la informacion integrada en las fuentes de informacion integradas a sispro; Estructuracion de la informacién de morbi mortalidad
segmentada por pertenencia étnica; Interpretacion y anélisis de la informacion de morbimortalidad segmentada por pertenencia
étnica y geografia de residencia como insumo para la triangulacién de informacion cualitativa; Validacion con todas las areas del
Ministerio de Salud de |a estructura estratégica de los analisis de situacion de salud que den cuenta de los determinantes sociales
de la salud; Asistencia técnica a la kumpaily de sabanalarga y presentacion de estructura del Plan Decenal de Salud Pablica
como insumo para la construccion del contexto territorial y demogréfico (en octubre); Presentacion de la estructura por
dimensiones del plan decenal de salud publica en las kumpafiy de Pasto, Sahagtn y San Pelayo. Aclarando el contenido de cada
una de las dimensiones y los resultados del andlisis de informacion cualitativa recolectada a nivel nacional. Es decir que tan solo
hasta cuando termine el cuatrienio se va a contar con un documento que contiene 4 capitulos {que pueden variar y que no se
sabe cudles serian) que expresan la construccion del analisis de la situacion del pueblo Rrom.

En la ficha técnica, la descripcién del indicador expresa que se va a “Medir el porcentaje de avance en la construccion del analisis
de situacion de salud del pueblo Rrom." y la unidad de medida se expresa en nimero, lo cual es necesario revisar y ajustar (uno
o el otro).

En cuanto a las fechas de cargue de la informacién del avance cualitativo de la vigencia, se observa que enero, febrero y octubre
se realizo registro de avance el 11/11/2019; para los deméas meses, excepto diciembre que se hizo el 10/02/2020, se realizo el
registro el 07/01/2020. Lo anterior denota desorden e incumplimiento del articulo 2.2.7.2.3.3. del decreto 1082 de 2015. Se espera
que a partir de la vigencia 2020, esta actividad se lleve a cabo de manera oportuna.

4. Porcentaje de avance en la implementacién de la Estrategia de seguimiento en salud para la poblacién Rrom con
discapacidad.

Indicador: s
Avance cuatfienio;
Porcentaje de avance en 13 Implementacidn de la Estrategia de seguimiento en salud para 1a

poblacién Rrom con discapacidad.

Fecha de corte: Fecha de actualizacién: Dias de rezago: Periodicidad:
Mo tiene fecha de cone No liene fecha de aclualizacion 30 dias Anual
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El indicador no registra linea base y la meta propuesta para la vigencia 2019 es 0. Adicionalmente, verificando la informacién de
avance cualitativo, en ninguno de los meses hubo registro, lo cual indica que no hubo adelanto alguno que precediera “la
implementacion de la estrategia de seguimiento de las acciones de atencién integral en salud para la poblacién Rrom con
Discapacidad en las entidades territoriales”, lo anterior dencta incumplimiento del articulo 2.2.7.2.3.3. del decreto 1082 de 2015.
Se espera que a partir de la vigencia 2020, esta actividad se lleve a cabo de manera oportuna y comprometida.

Adicionalmente, dentro de la ficha técnica se observa que el tipo de acumulacion del indicador es Acumulado, pero para la meta
de 2022 no se observa asi, por lo que se sugiere revisar.

5. Hospitales en riesgo financiero medio y alto

Indicador:

Avance cuatienio: D/f
Hompitales on rcsgo fnanciero medio y allo 5 5 L) 0 0 0
L vzt ez Jomrcurenine o ) i
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El indicador registra linea base y la meta para la vigencia 2019, Como se observa en laimagen, este indicador muestra un avance
cuanlitalivo, asi como el porcentaje del avance realizado, tanto en la vigencia evaluada como en el cuatrienio. Teniendo en cuenta
que este indicador es de reduccidn y que cuenta con linea base, se realiza el comparativo de la linea base con el avance y la
meta de la vigencia con el avance, razon por la cual se registra un porcentaje de avance del 220%, acorde con la formula expresa
en la “Guia para elaborar indicadores” que tiene este tipo de acumulacién.

De acuerdo con el avance reportado, se observa que aunque el indicador contaba con dias de rezago, se registré el avance que
se llevaba.

En cuanto a las fechas de cargue de la informacion del avance cualitativo de la vigencia, se observa que en los meses de enero
a agoslo se realizo registro de avance el 17/10/2019; para el mes de septiembre se realizo el 05/12/2019; para octubre, el
20/11/2019; para noviembre el 10/12/2019 y para diciembre el 9/01/2020. Lo anterior denota desorden e incumplimiento del
articulo 2.2.7.2.3.3. del decreto 1082 de 2015. Se espera que a partir de la vigencia 2020, esta actividad se lleve a cabo de manera
oportuna.

6. Porcentaje de hospitales publicos con factura electronica implementada

Indicador:
J S 3 Avance cuatricnio. .
Porcentaje de hospitales publicos con factura electronica Implementada

Fecha de corte: Fecha de actualizacidn: Dias de rezago: Periodicidad:
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El indicador registra linea base en 0 y la meta para la vigencia 2019 también, por lo cual no se observa un avance cuanitativo.
Verificando la informacion registrada el en avance cualitativo se encontrd que desarrollaron actividades como: En el contexto del
desarrollo de la factura electrénica, el Ministerio de Salud y Proteccion Social presenté a las Asociaciones de Prestadores de
Servicios de Salud y Entidades Promotoras de Salud, la normativa relacionada con Facturacion; La DIAN presento al Minig!erio
de Salud y Proteccion Social, los alcances de la Factura Electronica, y el Ministerio a la DIAN, el proceso de facturacion y
modalidades (Capita, Paquetes, Evento, entre ofros), el proceso de radicacién, glosas y situacion actual de la factura como "Titulo
valor"; el Ministerio de Salud y Proteccion Social realizo, con el proposito de conocer sus procesos de facturacion, raqic‘acic'm,
glosas y pago; se revisé el alcance de Resolucion de la DIAN # 030 de abril de 2019 "Requisitos de la factura electronica de
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venta"; se definieron los lineamientos para la generacion de la reglamentacion del Sector Salud correspondiente a la factura
electronica, de tal manera que se armonice con la establecida con la DIAN; Se remitid para revision y el tramite corresp_ondiente
a la Direccion Juridica del Ministerio de Salud y Proteccion Social, el proyecto de norma de modificacion de la Resolucion 3047
de 2008.

En cuanto a las fechas de cargue de la informacién del avance cualitativo de la vigencia, se observa que el registro del avance

fue realizado el 20/01/2020, lo cual denota total incumplimiento del articulo 2.2.7.2.3.3. del decreto 1082 de 2015. Se espera que
a partir de la vigencia 2020, esta actividad se lleve a cabo de manera oportuna.

7. Porcentaje de sedes de prestadores publicos con servicios de telemedicina habilitados
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El indicador registra linea base y para la vigencia 2019 se cuenta con meta. Para la vigencia de seguimiento, se observa avance
cuantitativo del 6,87, superior a la meta propuesta, con lo cual el porcentaje de avance del afio supera el 100% teniendo en cuenta
el comparativo de la linea base y la meta, ademés teniendo en cuenta el tipo de acumulacién y la formula respectiva para
determinar el porcentaje de avance tanto de la vigencia como del cuatrienio. Asi mismo, verificando la informacién registrada del
avance cualitativo, se encontrd que realizaron actividades tales como: asistencia técnica para el fortalecimiento e implementacion
de la modalidad de prestacién de servicios de salud de telemedicina; proceso en la elaboracién de norma de actualizacién de la
Telesalud / Telemedicina; en octubre, expedicion de la Resolucidén nimero 2654 de 2019, "Por la cual se establecen disposiciones
para la telesalud y parametros para la practica de la telemedicina en Colombia®; Se expidié la Resolucion 3100 de noviembre 25
de 2019 “Por la cual se definen los procedimientos y condiciones de inscripcion de los prestadores de servicios de salud y de
habilitacion de los servicios de salud y se adopta el Manual de Inscripcion de Prestadores y Habilitacion de Servicios de Salud®.
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De acuerdo a lo indagado con el funcionario que maneja este indicador, se observd que la informacién dentro de la
ficha técnica no se encuentra completa, teniendo en cuenta que para el célculo del avance se requiere de la cantidad
total del nimero de sedes de prestadores publicos en el periodo y este valor no se encuentra registrado, pero se indicé
dentro de la linea base que la totalidad iba a ser constante para el cuatrienio (3.856) y sobre este valor se determina
el avance con corte a diciembre de 2019, que fue de 265 sedes habilitadas.

En cuanto a las fechas de cargue de la informacion del avance cualitativo de la vigencia, se observa que en los meses de enero
a agosto se realizo registro el 17/10/2019; para el mes de septiembre se realizd el 05/12/2019; para octubre, el 16/12/2013; para
noviembre y diciembre el 7 y 9 de enero de 2020, respectivamente. Lo anterior denota incumplimiento del articulo 2.2.7.2.3.3.
del decreto 1082 de 2015. Se espera que a partir de la vigencia 2020, esta actividad se lleve a cabo de manera oportuna.

8. Porcentaje de avance del sistema de afiliacion transaccional para salud y riesgos laborales

Indicador: 0
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El indicador tiene registrada linea base igual a 0, y registra meta para la vigencia 2019. El avance cuantitativo es de 80, superior
a la meta de la vigencia, que fue de 32, con lo cual el porcentaje de avance del primer afio es del 250% y el del cualtrienio es de
80%. Una vez revisada la informacion registrada para el avance cualitativo, se observd: Se puso en produccion la funcionalidad
de Confirmacion de movilidad a régimen contributivo; Se hacen las definiciones y el desarrollo de las funcionalidades que se
pondran en produccion, en cada una de sus diferentes fases; Se puso en produccion tres (3) funcionalidades: Movilidad,
Reinscripcién y Reporte de mora por parte de las EPS; Se expidio la Resolucion 2389 del 2 de septiembre de 2019; se expidid
Resolucion 2945 del 5 de noviembre de 2019 donde se modifica la 2389 y se realizaron diferentes funcionalidades.

Dentro de la ficha técnica del indicador deberia expresarse cuantas y cuales son las funcionalidades a implementar en el SAT
para poder determinar el avance y saber el limite o determinar si es necesario realizar ajustes al denominador, teniendo en cuenta
que el valor de avance registrado en la vigencia de seguimiente indica que la meta del cuatrienio del indicador se podria cumplir
antes de que éste termine. Acorde con esto, respeto a riesgos laborales implementados en el SAT se pudo averiguar que la linea
base es de 4, pero su implementacion depende de las necesidades que se van presentando de acuerdo a probleméticas, a lo que
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se lleve a cabo de manera oportuna.

Desde qué punto de vista se sabe cuéndo se llegaria al 100% de la implementacion de las funcionalidades de los subsistemas
que componen el SAT, si no se cuenta con la visualizacion de las funcionalidades a implementar, teniendo en cuenta que en el
desarrollo de la implementacion de un sistema genera cambios o ajustes acorde con los resultados que se esperan obtener y los
conflictos, errores, observaciones que se van generando de acuerdo con el uso y comportamiento que de €l se tiene.

En cuanto a las fechas de cargue de la informacion del avance cualitativo de la vigencia, se observa que en los meses de enero
a septiembre se realizd registro el 11/11/2019; y para los meses de octubre a diciembre se realizé el 04/02/2020. Lo anterior
denota incumplimiento del articulo 2.2.7.2.3.3. del decreto 1082 de 2015. Se espera que a partir de la vigencia 2020, esta actividad

cual no se puede visualizar la cantidad de funcionalidades. La resolucion 2945 de
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