PLAN DE MEJORAMIENTO SUPERINTENDENCIA NACIONAL DE SALUD

VISITA DE VERIFICACION DE LA LEY 1098 DE 2006,EN SALUD A LA POBLACION INFANTE Y ADOLECENTE.
ASEGURAMIENTO , PRESTACION Y ATENCION EN SALUD A LA MUJER DESPLAZADA SE CUMPLA

SECRETARIA DE SALUD PUBLICA MUNICIPAL.

CAUSA ACCION DE RIE)SG OPORTUNIDA (OBJETIVO DE RESPONSABL TERMINACIO SEGUl gUMEgDTI%SS OBSERVA
HALLAZGO O RIESGO IDENTIFICADO IDENTIFICADA | MITIGACION | RESID MZ}?;A ESTRATEGIA |2 ceion |META| ACTIVIDADES [RECURSOS)| INDICADORES INICIO N MI(E)NT VER::':CAC CIONES Informe Final a diciembre de 2010 Informe Junio de 2011 Informe a Diciembre de 2011 Informe a 30 de Marzo de 2012
UAL
ION
El municipio no posee una base Desde el 2010, Se cuenta con una base de datos de|La secretaria de Salud desde al afio 2010 ha estado|En el 2011 la Secretaria de Salud ha[En el 2011 la Secretaria de Salud ha realizado los cruces del
de datos de la poblacién de poblacién desplazada afiliada al régimen subsidiado [realizando los cruces el RUPD de Accién Social con las|realizado los cruces del RUPD ( Registro|RUPD ( Registro unico de poblacién desplazada ) de Accién
Infancia, Adolescencia y Mujer del 27624 usuarios y de 11898 afiliada al régimen|B.D del régimen subsidiado y contributivo discriminando|unico de poblacién desplazada ) de|Social con las bases de datos del régimen subsidiado y
desplazada por separado, esta contributivo. Estos datos son el resultado del cruce|por EPS la informacién por genero, por grupo etareo ,|Accién Social con las bases de datos del|contributivo discriminando por: EPS, genero, grupo etareo ,
informacion se extrae de la de informacién realizada con la base de datos de|por etnia y discapacidad Esta informacion fue|régimen subsidiado y contributivo|etnia y discapacidad, contando con una base de datos
base de datos BDUA FOSYGA accién social corte agosto de 2010 vs base de|procesada en Excel y entregados los listados a cada|discriminando por: EPS, genero, grupo|actualizada.Cada vez que se hace el cruce se hace entrega
y del SISBEN régimen c datos regimenes subsidiados y contributivo fuente|EPSS para que se realizara la gestion respectiva de|etareo , etnia y discapacidad, contando|de la informacion procesada a la respectiva EPS .
subsidiado. rucles BDUA-Fosyga corte 31 de Agosto de 2010. cambio de grupo poblacional ,con el fin de que todos|con una base de datos actualizada.Cada|Se solicita de conformidad con lo anterior y como quiera que la
cbon as De igual manera la secretaria de Salud ha realizado|queden con grupo 9 ( desplazados),ademds para que se |vez que se hace el cruce se hace entrega|Secretaria de Salud Municipal implementd las acciones
Probi d ZS?S 1 los cruces del RUPD ( Registro unico de poblacién|identifiquen, se les haga seguimiento e informen los|de la informacion procesada a la|definidas en el Plan de mejoramiento, el levantamiento del
robema de catos . ! Numero desplazada ) de Accién Social con las bases de|IGED correspondientes a los nifios y nifias gestantes y|respectiva EPS . hallazgo.
senla de Armar las | Identific Conformar . e . 3 . ! - . .
. i s de Con |datos del régimen subsidiado y contributivo|acciones de SSR con mujeres .Ademés a las 5 ESE se|Se solicita de conformidad con lo anterior
identifica | accién . base de arel la base de L - o X . . o - . .
- N Reallizar poblacion o Auditor | todo |discriminando por: EPS, genero, grupo etareo , etnia|les hizo un contrato especifico para la atencién de la|y como quiera que la Secretaria de Salud
ciénde la| social datos con | estado datos con =) S : N N Ny . . . . . . . N
blaci6 cruces \ d p desplaza | BDUA, = o ias, se |y discapacidad. Esta informacion fue procesada en|PSD donde estan las obligaciones especificas para dar(Municipal implementd las acciones
pobiacion) - para conlas |. a € a daenel |SISBEN,| & g = |interve [ efectu|Excel y entregados los listados a cada EPS-S para|respuesta al AUTO 251 de proteccién de los derechos|definidas en el Plan de mejoramiento, el
desplaza |identifica informacion| asegura | « | poblacion U © S S . < 1 - N e . . :
d ‘% bases del ient 3 | desplazad Human| municipio | Secretar| 5 ° @ |ntorias|ardun|que se realizara la gestion respectiva de la|delos Nifios y Nifias desplazados y acciones en|levantamiento del hallazgo.
_da ’ .| @ [de datos ¢ las miento S esplazal os |/Numero| iade o a ] y segui |actualizaciéon del grupo poblacional mediante la|respuesta al Auto 092de proteccién de las mujeres
afiliada al| poblacié entidades de la a. 2, 9] c = 3 . - . ) )
L de - de Salud 5 S bases | mient [novedad N21 segln resolucion 1982 del 2010, con|desplazadas, ademas de las acciones de abordaje
régimen n o que poblacié Cruzar la N y ) S ) . . N Ny N ”
accion ) . - registros | Publica i L2 de o |el fin de que todos queden identificados con grupo|psicosocial y divulgacién de los derechos . Se hace
de desplaza . manejan la n informacié a . ” . . : -
- social. . enla datos |perma|poblacional 9 (poblacién en condicién defasistencia técnica e IVC a ESE y EPS para
beneficio | da en la poblacion [desplaza nde las y - . .
base de nente |desplazamiento forzado), se les haga seguimiento e |seguimiento y control del desarrollo de las acciones
sen |basede desplazada da bases de . -~ N - .
datos informen los IGED (indicadores de goce efectivo de|contratadas. También se han realizado los cruces de las
salud |datos del datos . s o . -
. derechos ) correspondientes a los nifios y nifias|BD de con Red Juntos, para identificar la PSD vy los
Régimen i de Salud Sexual de las PSD beneficiarias desplazadas del
Subsidia gestantes y acciones de Salu exual y|cruces de las eneficiarias desplazadas del
do Reproductiva con mujeres. programa familias en Accion.
En cuanto a los sistemas de 1. Utilizar 1. Durante el afio 2010 se capacitaron en deberes y|La SSPM puede evidenciar las atenciones a nifios nifias|[La SSPM a traves de la herramiental[La SSPM a traves de la herramienta SIGA evidencia las
informacion es utiizada la los medios Socializar derechos de la poblacién desplazada con temas|y adolescentes desplazados y a mujeres desplazadas|SIGA evidencia las atenciones realizadas|atenciones realizadas a las personas en situacion de
plataforma de la BDUA, Base masivos de las como la normatividad la divulgacién de los Autos|atendidas ya que los contratos con las ESE se hicieron|a las personas en situacion de|desplazamiento.Se ha realizado la caracterizacion de la
de datos del ICBF y la UAO comunicaci diferentes entre los cuales estdn el 251 y 092 vy la|diferencialmente para la atencién de este grupo|desplazamiento.Se ha realizado la|poblacion que llega diariamente a declarar su desplazamiento
(Oficina  de  Atencién y on. herramient inform socializacion de la ruta de atencién a 1286 (|poblacional, mediante la contratacién d acciones|caracterizacion de la poblacion que llegajen la ciudad desde la UAO. Informacion que permite
Orientacion al desplazado) No L 2. as es de personas( 927 funcionarios y 359 lideres de|dirigidas no solo la atencién en salud fisica sino también|diariamente a declarar sufdireccionar los usuarios, focalizar la poblacion para brindarles
existen estrategias territoriales ?no” Reali Programar educativas auditor poblacién desplazada ) la de salud mental y psicosocial. desplazamiento en la ciudad desde la|la atencion integral en salud en las IPS mas cercanas a su
en la prestacion de servicios de realzamo ??P;a; conjuntame que ias e En cada ESE se han realizado eventos especificos de|UAO. Informacion que permite|domicilio y ademas para realizar las diferentes acciones
salud a los grupos de nifios, f'? Aet actvidad] e “con las permiten la interve atencion psicosocial con mujeres y nifios desplazados. |direccionar los usuarios, focalizar la|contempladas en los contratos con las ESE en respuesta a los
nifias y adolescentes y mujer en suiclente " ZS t EPS-S sensibiliza ntorias Durante el afio 2010 se capacitaron en deberes y|poblacion para brindarles la atencion|programas exigidos desde el Ministerio de la Proteccion
estado de desplazamiento S endien capacitacio cion a inorme derechos de la poblacién desplazada con temas como la|integral en salud en las IPS mas|Social y por la Corte Constitcional como es el caso de los
di . acitividad esa Que la . Numeros L X L . . . T
iferentes a estrategias de ) . |nes  para i dicha s de normatividad la divulgacién de los Autos entre los cuales|cercanas a su domicilio y ademas para|indicadores de goce efectivo de derechos , seguimeinto a los
L . esde difundir poblacié L de : . . . N . -~ . . .
nuticién de infantes, pero se ifucio \ cada grupo poblacién . o rips estan el 251 y 092 y la socializacion de la ruta de|realizar las  diferentes  acciones|casosde IRA , EDA y malnutricion. atencion psicosocial a
evidencia cumplimiento en la sftucion | L 05 |tenciendo n a través usuarios S a proces atencion a 1286 personas( 927 funcionarios y 359|contempladas en los contratos con las|nifios mujeres, personas con discapaidad,a tencion por salud
) . de los | Difusion derecho desplaza desplaza | ICBF, o « . i . N ! . . X
prestacion de servicios de en cuenta de agenda|Human « P = | adoa lideres de poblacién desplazada ) y de Enero a Junio del|ESE en respuesta a los programas|mental , inclusion de los jovenes en la estrtegia de servcios
” derechos| de los sen Iy da © " dos |Secretar| o 3 g = - - L . - -
salud a la poblacién en general f=X la poblacién S |cartilla osy - . < 2 ea presente afio se han capacitado 1257 personas ( 810|exigidos desde el Ministerio de lajamigables para jovenes etc.Ademas se ha socializado la ruta
ensalud | derecho [ @ | salud " reconoz | § " N ;| afiiados/ | ia de ° o c N h ) . ) Ny
N [ss] ~ |cautiva del S |educativa, |Financi| ° o a o |traves funcionarios y 447 lideres ) . Proteccion Social y por la Corte|de atenciony deberes y derechos de la PSD a mas de 2000
relaciona| sen relacion . casus namero | Salud @ IS = o . - . .
municipio. la escalera| eros . 5 b de la Constitcional como es el caso de los|tecnicos profesionales y comunidad . Se imprimieron rutas las
dos con | salud ados deberes de Publica ] 3 " X - . N
. N 3 del . Iy L2 herram indicadores de goce efectivo de derechos|cuales son entregadas a cada familia a cada funcionario etc.
infancia, con . y ) usuarios (=) ) o L ¥ . :
. . |Estrategia asegurami N ienta , seguimeinto a los casosde IRA , EDA y|Se solicita de conformidad con lo anterior y como quiera que la
adolesce infancia, derecho capacitad 3 L 3 ; . . . . . N !
B IEC ento, siga- malnutricion. atencion psicosocial a nifios|Secretaria de Salud Municipal implementd las acciones
ncia 'y adolesc L s os . Ny X . C ¥ . N
3 B (Informacié folletos, listado mujeres, personas con discapaidad,a|definidas en el Plan de mejoramiento, el levantamiento del
muer enc!ay n,educacio mano s de tencion por salud mental , inclusion de|hallazgo.
desplaza mujer . . . ! .
y pedagogic asiste los jovenes en la estrtegia de servcios
daenel desplaza L rcul . iqabl N d
e da|comunicaci a y circulo ncias amigables para jovenes etc.Ademas se
" e}: al 6n) a evaluativo a ha socializado la ruta de atencion y
erritorial grupos de tallere deberes y derechos de la PSD a mas de
formales de garantia s 2000 tecnicos.profesionales y comunidad
la de la Se imprimieron rutas lascuales sn
comunidad. calidad en entregadas a cada familia a cada
4. el funcionario etc. Se solicita de
Articulacion asegurami conformidad con lo anterior y como quiera
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El municipio de Cali cumple con En el afio 2010, se realizaron 4 visitas de|En el marco de la IVC se cuenta con un equipo|En el afio 2011 se han realizado 90(En el afio 2011 se han realizado 90 visitas en el Marco de IVC
el plan obligatorio de salud de interventorias con enfoque de IVC, a las EPS-S y|encargado de brindar asistencia técnica, |visitas en el Marco de IVC (Interventoria, [(Interventoria, Auditorias y Asistencia tecnica) a IPS y EPS-S.
los regimenes subsidiado ESE respectivamente, con el fin de realizar|lacompafiamiento y evaluaciéon a los componentes del|Auditorias y Asistencia tecnica) a IPS y|Se solicita de conformidad con lo anterior y como quiera que la
g y Programar 1- P P y p y y y q q
contributivo asi como la las Elab’orar seguimiento a la contratacién del regimen subsidiado | Sistema Obligatorio de Garantia de la Calidad en Salud.|EPS-S. Secretaria de Salud Municipal implementd las acciones
prestacién de los servicios de auditorias los y poblacién pobre no asegurada para la prestacién|En virtud de esto, se asiste y acompafia a las ESE en la|Se solicita de conformidad con lo anterior|definidas en el Plan de mejoramiento, el levantamiento del
salud para la poblacién pobre y conel instrument de servicios de salud. estructuracién e implementacién de los PAMEC,|y como quiera que la Secretaria de Salud|hallazgo.
vulnerable, sin  embaro no o nexo: Caratulas de la interventoria, folios 15- asistencia y monitoreo a los indicadores de calidad de la|Municipal implementd las acciones
Inerabl b: No personal Alcanzar os para ° A Caratulas de la int It folios 15-62 Tt y it I dicad de calidad de la|M pal pl to |
existen programas sistematicos contar que realiza un buen desarrollar Los g § circular 054 y resolucién 1446 del 2006, asistencia y|definidas en el Plan de mejoramiento, el
formales de inspeccion, con |Actividad Realizar las nivel de o la Human | consigna | Secretar g © ® acompafiamiento en la gestion de eventos adversos,|levantamiento del hallazgo.
vigilancia 'y control en lo programa| es de ‘% auditoria | interventori | TSPECC! % auditoria. | .25Y dosenla| iade ° E g Quejas ademés del monitoreo (interventorias) sobre la
referente al seguimiento de los|” Cue | quditoria| © s as a los on, |9 Py financi | Resoluci | Salud S JE £ certificacion de habilitacién de los servicios que se
mecanismos de prestacion de| , qitoria contratos | Vidilanci Elaborar | €7©S | 0N 1446 | Publica 5 b < prestan.
ici i 5 a de 2006 L2
servicios de salud, ni Ia especial de conlyrol cronogram i a
pr(?(cje(sjods Ique» garanticen la prestacion as. 3-
calidad de los mismos. de Realizar
servicios visitas a
de salud las IPS.
municipio de Cali no realiza n el marco de la se cuenta con un equipo|La iene conformado un equipo ,multidisciplinario|El equipo de rinda asistencia técnica|El equipo de rinda asistencia técnica y acompafiamiento
El pio de Cal I En el de la IVC It quipo|La SSPM t f d quip ltidiscipl El equipo de IVC brind 1 t El equipo de IVC brind; t t y p: it
acciones sistematicas e encargado e rindar  asistencia écnica,|con el cual ha asumido la competencia de inspeccion, acompafiamiento a las en lalalas en la estructuracion e implementacion del .
temati d gad d brind t t | I h do | pet d p y p: It las ESE la|a las ESE en la estructt pl It del PAMEC
evaluacion, seguimiento acompafiamiento y evaluacién a los componentes |vigilancia y control que bajo la modalidad de auditorias,|estructuracion e implementaciéon el|La estructuré un Modelo para realizar seguimiento tanto
I g It y pi ito y I I o] it gl y trol que bajo | dalidad d it truct pl It del|La SSPM estruct: Modelo p: I g Ito tantt
asesoria a los programas de del sistema obligatorio de garantia de la calidad en|acata en la siguientes lineas: Asistencia y monitoreo a|PAMEC.. a los indicadores de calidad como a la gestion de los Eventos
calida el municipio. e salud. En virtud de esto, se asiste y acompafia a las [la gestién de la calida amec-Eventos adversos-ciclo|La estructur6 un Modelo parafadversos. (publicacion de cartila sobre Indicadores de
lidad  del p Si lud. En virtud de estt te y p las|la gestion de I lidad (P: Eventos adh lo|La SSPM estructt Modelo p: d publ d ill bre Indicadk d
resentan acciones aisladas en la estructuracién e implementacién de los|preparativo para la acreditacion e indicadores derealizar seguimiento tanto a los|Calidad).
pi It lad ESE I truct pl It de los|preparati p: I dit: dicad d I g to  tant los |Calidad|
en el sistema Unico e restar , asistencia y monitoreo a los indicadores de|calidad). Evaluacion de la gestion ( indice de eficiencia).|indicadores de calidad como a la gestion|Se solicita de conformidad con lo anterior y como quiera que la
| Tt d Prest PAMEC Tt y it los indicad d lidad). Eval de la gesti indice de ef dicad de calidad la gestion|Se solicita d formidad lo ants y q que |
abilitacion pero no existe un asistenci onvocato calida e la circular resolucion ,|Evaluaciébn de la asignacion de recursos para|de los Eventos adversos.( publicacion de|Secretaria de Salu unicipal implementd las acciones
habilit p t Tt C \( lidad de | lar 054 y I 1446, |Eval de & g d para|de los Eventos ad publ de [Secret; de Salud M pal impl to |
iagnostico de la ret el a rias para asistencia acompafiamiento en la gestiébn de|mantenimiento hospitalario. onitoreo del sistema de|cartilla sobre Indicadores de Calidad). efinidas en el Plan de mejoramiento, el levantamiento del
diagnost de | d  del p: NUMero t y p: It la gesti d It to hospital Monit del sist d tilla sobre Indicad de Calidad definid. | Plan d j to, el | It to del
municipio. rograma de . . écnica la iagno eventos adversos. raslados de pacientes. Evaluacién de suficiencia|Se solicita de conformidad con lo anterior |hallazgo.
pi El prog d asistenci t y ! de EPS o Diag tos adh traslados de p It Evall d f Si licita d formidad lo ants hallazg
auditoria para el mejoramiento a técnica acompa |\ onia La sensibiliza Selps 3 3 sticos, técnica y financiera de las ESE. Asistencia técnica y|y como quiera que la Secretaria de Salud
e la calidad en salud no se ha flamien P " cion uman ecretar| = |auditor acompafiamiento para la estructuracion de los planes de|Municipal implementd las acciones
de ! lidad lud h Personal t técnica a | acredita y |H con S t S g S dit P o para la estruct de los pl de|M pal pl t !
estandarizado frente al sistema ; S |oa - - L R | socializaci| os . .| iade 3 ° 7 |ias,la emergencia hospitalaria. definidas en el Plan de mejoramiento, el
and do frente al sist capacitad aco):n a g EPS través de | cionde 8 Y | asistenci IS 9 P !
de acreditacién. El municipio no P: o ﬁamie[:ﬂ o | SEips reuniones v |EPS-S e S | o6ndela [financi a técnica Salud g 8 & [normat levantamiento del hallazgo.
cuenta con instituciones 0aEPS enlos talleres y PS asistencia | eros Publica | 5 E = | ividad
acreditadas y el sistema de SelPs compon técnicay acor):\ i & E vigente
informacion para la calidad entes de el amiel?to
cumple con los informes a las acredita acompafia :
entidades de control sin ciény miento.
embargo no permite que el PAMEC
sistema se alimente de sus
indicadores en forma
sistemética para la toma de
decisiones 'y creacién de
estrategias.
Estrategias en proteccion Pla El 11 de diciembre de 2009, se hizo el lanzamiento|Durante el 2010 se contrato con las empresas sociales|En la Mesa Municipal por la Primera|En la Mesa Municipal por la Primera Infancia Santiago de Cali.
g pi y p pal p pal p g
atencién en salud a la infancia n del plan municipal para la primera infacia -PAIPI. del estado la atencién de la poblacion desplazada para lo|Infancia Santiago de Cali. Unid@s por|Unid@s por una atencién integral.
y p! pal p: p p p p g p P g
adolescencia y a la mujer con de Mediante decreto 0632 se creo el Comité de|cual en el anexo 14 del contrato de vinculados se|una atencién integral.
desplazamiento forzoso. . ate Infancia y Familia en el Consejo Municipal de Politica|contempla  obligaciones roductos  especificos Se desarrollo el Plan de Accién en los tres (3) ejes
P! No t y | p ! g y p p |
o tiene Conmité cio Social en Santiago de Cali como organo operativo |relacionados con: Auto 062 mujeres desplazadas. Se desarrollo el Plan de Accién en los|tematicos:Participacion, Incidencia Politca y Movilizacion
programa omlel n de la Politica Municipal donde participa la Secretaria tres (3) ejes tematicos:Participacion,|social y comunicaciones.
S parete Inte ) . . . de Salud y Otras Secretarias del Sector Social de la|Auto 251 estrategias del programa "mis derechos|Incidencia Politica y Movilizacién social y|En los diferentes Ejes tematicos ha articipacion
fic | d Difundi Exist y g prog y y 3] y P p
eéspeciiic | diseno, gral II llj_n Ir X'j enci nf Administracion Municipal y sesiona|primero"; comunicaciones. intersectorial y la Secretaria de Salud trabaja con el eje de
I 0? e]ZCuCIO de | Cumplim ad ey Pla| Difusion R ?: e ltm n o(;m ininterrumpidamente desde su conformacion; provee [se incluyo el componente de atencién sicosocial al cual|En los diferentes Ejes tematicos hay|movilizacién social y comunicaciones
relaciona | nde un ri | iento de | Asistencia | . e . n | delalLe ecurs omite " es 9 insumos de trabajo para el consejo de politica social{anexamos cuyos avances se tienen en un informe de|participacion intersectorial y la Secretaria|La secretaria de Salud con sus lineas de promocion
d lande | P f y | Comit § Yo p | p ly P P y p y
OSI con [;an Ae mer| laLey |TecnicaSe n anzla dis |de infancia h 0 F[’)e}ra a | ton‘“ et‘ 30de |Infor gestio con priorizacién de estrategias e intervenciones. gestion en el area de aseguramiento. de Salud trabaja con el eje de movilizacion|prevencion (seguridad Alimentaria y Nutricional, Salud Mental,
a I eluincmlr a | 1098 de | nsibilizacio | P2 I‘ar' efia| que ha uman | ¥ ;lme{a 1” erins II M diciembr | mes A T Se cuenta con un documento de politica publica de social y comunicaciones Salud oral, Aseguramiento, Estrategia IAMI, Salud ambiental y
prom; gla n zgra infa| 2006 a n, CU{T\DITI do | promovido i 9‘ 'HPZT;'Ia ucional 38”;0 /2009 | de Zas infancia y adolescencia del Municipio de Santiago de La secretaria de Salud con sus lineas de|grupo de Atencion al Nifio definieron trabajar con el eje de
Elonlggg . e cia| través | Socializaci ePoe} a y | elICBFy f!S'COY Int e " 200; Disefio |gesti 91, Calin a través del operador CIMDER de la promocion 'y prevencion (seguridad|movilizacion social y comuniaciones donde se participo en el
dey2006 A”;'mefa - de la ony e}?ncmlr en | el Comité |na|(110|| Existenci ner;(Tc del on cRom!ei Universidad del Valle con la participacién masiva de Alimentaria y Nutricional, Salud Mental,|disefio y puesta en marcha de un plan para sensibilizar a
fe " ::':AT;IC'a' PAI| ejecucio | Seguimient |ndeg|ra je | Municipal ém f, X'j enci P(X:;I PAIPI €gis entidades publicas, privadas y comunidad en general Salud oral, Aseguramiento, Estrategia|medios de comuniacion y ciudadania para convertilos en
reln ea | enl p n del o al PAIPI Ae a cuc |de Infancia POATF"IE gl e :jm . . IOS y pendiente su aprobacién por el consejo Municipal IAMI, Salud ambiental y grupo de Atencion|aliados por la PRIMERA INFANCIA.
blas’ M eA | en| pAIPI prflme(a ion | y Familia. . A a'i e ?ogra de Santiago de Cali. al Nifio definieron trabajar con el eje de
poblacion un(;cml el IT:’ZTF?IIa ;2::1' : icos. movilizacion social y comuniaciones
. fes“ s ore u : donde se participo en el disefio y puesta
g?nl, dan(l:agro nici en marcha de un plan para sensibilizar a
a otesce e Cal pio medios de comuniacion y ciudadania para
nte. de convertilos en aliados por la PRIMERA
San INFANCIA.
tiag
o




PLAN DE MEJORAMIENTO SUPERINTENDENCIA NACIONAL DE SALUD
VISITA DE VERIFICACION DE LA LEY 1098 DE 2006,EN SALUD A LA POBLACION INFANTE Y ADOLECENTE.
ASEGURAMIENTO , PRESTACION Y ATENCION EN SALUD A LA MUJER DESPLAZADA SE CUMPLA

SECRETARIA DE SALUD PUBLICA MUNICIPAL.
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Cada representante en la Mesa Municipal
por la Primera Infancia es responsable
del desarrollo de una Estacion.

La Secretaria de Salud Municipal, y las
instituciones Visién Mundial, Hogar Infantil
Amparo de los Nifios, Grupo Investigador
de la Fes, Red Unidos y Fundacion
cultural maria Sanford desarrollaran la
estaciéon "Jugando, jugando me voy
cuidando” que tiene como objetivo
Promover el autocuidado y el aprendizaje
de estilos de vida saludable desde la
Primera Infancia. La Metodologia a
desarrollar es: realizar procesos de
aprendizaje a través de la ludica y el juego
en nifios y niflas de la primera infancia,
procurando el desarrollo de habilidades
de autocuidado y la adquisicion de habtios
saludables de alimentaciéon y actividad
fisica.

Cada representante en la Mesa Municipal por la Primera
Infancia es responsable del desarrollo de una Estacién.

La Secretaria de Salud Municipal, y las instituciones Vision
Mundial, Hogar Infanti Amparo de los Nifios, Grupo
Investigador de la Fes, Red Unidos y Fundacion cultural maria
Sanford desarrollaran la estacion "Jugando, jugando me voy
cuidando” ; que tiene como objetivo Promover el autocuidado y
el aprendizaje de estilos de vida saludable desde la Primera
Infancia. La Metodologia a desarrollar es: realizar procesos de
aprendizaje a través de la ludica y el juego en nifios y nifias de
la primera infancia, procurando el desarrollo de habilidades de
autocuidado y la adquisicion de habtios saludables de
alimentacién y actividad fisica.

En el mes de noviembre se realizo el

Segundo Festival para la Primera Infancia
en la Plazoleta del CAM como parte del
proceso de sensibilizacion y movilizacion
social por el reconocimiento y la garantia
de los derechos de nifiops y nifias desde
la gestacion hasta 6 afios. Este evento
masivo se realiz6 con la participacion
activa de 65 instituciones y alrededor de
9000 nifios provenientes de casi todas
las comunas.
La proyeccion al 2012 es continuar
realizando y fortaleciendo actividades
relacionadas con el objetivo de la Mesa
Municipal de Primera Infancia y jalonar el
proceso para que la Politicca Infancia
tenga la importancia que merece y sea
una prioridad en la proxima administracion
Municipal.

En el mes de noviembre se realizo el Segundo Festival para la
Primera Infancia en la Plazoleta del CAM como parte del
proceso de sensibilizacion y movilizacion social por el
reconocimiento y la garantia de los derechos de nifiops y nifias
desde la gestacion hasta 6 afios. Este evento masivo se
realiz6 con la participacion activa de 65 instituciones y
alrededor de 9000 nifios provenientes de casi todas las
comunas.

La proyeccion al 2012 es continuar realizando y fortaleciendo
actividades relacionadas con el objetivo de la Mesa Municipal
de Primera Infancia y jalonar el proceso para que la Politicca
Infancia tenga la importancia que merece y sea una prioridad
en la proxima administracion Municipal.

DIEGO GERMAN CALERO LLANES
Secretario de Salud Publica Municipal




