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FEPUNLNCA CE COLCPARTR,

MINISTERIO DE SALUD ¥ PROTECCION SOCIAL

RESOLUCION NUnerB £ 3 2 8 0oE 2015
- 7 AGO 2018

Por media d2 la cual se adoptan fos ineamientas téonicos ¥ operativos de la Ruta
Integrat de Alencidn para la Promocion y Mantenimenic de la Sald y la Ruia Integral
de Alencidn en Salud para la Poblacion Matemo Pennatal y e establecen las
directrices para su operacidn

EL MINISTRD DE SALUD ¥ PROTECCION SOCIAL

En gjercein de sus facullades legales, en aspacal, da l&as confaridas por el numetal 2°
del articulo 2* del Dacreto Ley 4107 da 2011, &l rnumeral 3 ded articulo 173 de la Ley
100 de 1993, los articukys 12 de la Ley 1438 de 2011y 85 de la Ley 1753 de 2015 y

CONSIDERANDO:

Que la Ley 1751 de 2015, estahdaria del derecho fundamental a 1z sahud, en 2
articulo 5% asigna al Estado la responsabilidad de respatar, proteger y gerantizar el
goce eteclve del derecho futdamendal a la salud, dispormendo al tengs de los ilaralas
el & i) que para &lo deberd "Formular y adoplar poliffcas que propendan por fa
promocidn de fe salud, prevencion v afencion de Ja enfermedad y rehabilifacion de sus
secuvalas, medianfe acciones coleclivas e individuales” v “Adoplar fa regulacion p Ias
politicas indispensables para fnanciar de maners sostenibio los senicios da gald y
garanlizar el fujo de los recursos pare alender de manera ogorfuna y siicienie las
negesdades en saivd d2 2 pobifacdn”.

Que e articulo 65 de [a Ley 1753 de 2015 establece que el Ministerio de Salud v
Proteccion Sociz] definird [a poliies: integral &b safud que recbira la pablackon
residenie en el teriterio colombnane; que esta sera de obligatorlo cumplmiento para
Ins inteqranles del Sistema General de Segundad Sodial en Salud (5C533) v las
demas enfidades que tengan @ su cargo acowwres &0 gsalud, en &l marco de sus
compstsncas v funciones ¥ que en la delinicion de dicha politica se indegraran 183
enfoques (i) Alencion Primaria en Salud (AP3SY; (i) Salud Familiar ¢ Comunitaria; (iii}
Articulacién da las Actividades Individuales y Colectivas y {iv) Enfoque Poblacional vy
Diferancial.

Cue con fundamento an {a precitada disposicion, este Minislerns exprdid (a2 Rasoucion
429 de 2018, mediant 1a que adoptd 1a Polibea de Atencién Integral en Salud (PAIS)
y &l Modedo Integral de Atencidn 2n Salud (MIAS).

e 8 Irawés de la misma se husca arentar los objetivos del 5G353 haaa |a garaniia
dzl derecho fundamental a la salud de la poblacidn, generande un cambio de
piiaridades tanto del Estado como regulador, como de los integrantes det G535, en
donde todo se centre en & sujelo de atencitn &n salud y el sequndo, se ha enlendxdo
como el conjunto de procesos da pricizacadn, intervenadn y arreglos instiluckonales
que direccionan de manera coordinada las acciones de cada unc de ks integrantes
dal SGS55 vy de {as demis entidades que lengan a s cargo acciones en salud, en
una vislén gue se centra an el sujeto de alencidn en salsd.

{ue el ariculo 5 de [a mencionada resclucion conlempla como uner de los
componentas del MIAS, 1as Rutas Inlegrales de Alencion en Salud {RIAS), que | &~
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comespondan a aquellas hemamentas de uso obligataric por parte de ks diferantes
integrantes del SGSSS, entre otros, Entidades Promoloras de Salud (EPS), entdades
terntoriales, prestedores de servicios de salud, en las que se eslablacen las
condiciones necesanas para asegurar la integralidad de la alencidn en salud.

Cue mediante Resglucién 3202 de 2018, expedida por estE Ministerlo, se adoplo
tanto 2l manual metedologes para la elaboracion e inmplementacion de las RIAS,
como un grupo de RIAS desarrclladas por este Minisleno,

Que conforme con & arficuks 5° de la Resolucion 429 de 2016, én consonancia ¢con &l
articulo 6 de la Resoluaidn 3202 del mismo afo, se prevén como tipos dg RIAS, a
Rula Inteqral de Atencion para ka Promocitn y Mantenimiento de la Salud; la Ruta
Integral de Atencién en Salud para Evantos Especificos ¥ la Rula Inidegral de Atencidn
& Salud de Grupos de Riesgo. esta alma dentre de la que 3e encuentra la Ruta
Inlegral de Atencién para ia Poblacion Mateno — Pennalal.

Oue la Ruta Integral de Atencidn para la Promackin y Manlenimienlo de la Salud y la
Rula lntegral de Atencidn para la Poblaclén Materno = Perinatal, definen e integran
laz intervencionas individuales, colectivas, poblacionales y las acciones de gestidn de
ia salud pablica, requeridas para la promocion de la salud y la gestidn oportuna e
integral de ks principales riesgos en sald de los individugs, las familtas y las
comunidades,

Que en consecuencia, % hace necesanc adoptar los lineamlentos lecnicos y
operativos de las RIAS a que reflere &l aparte anterlor, las cuales contienen las
directrices que deben obzervarse para la geouwciin de las intervenciones
poblacicnales, colechivas e mdividuales de profecaon especifica, deteccidén lempranza
¥ educaclon para |a sakkl, contenidas an dichas rutas.

Que las intervenciones y acciones establecidas en bs lneamientos técnlees y
operativos de laz RIAS a que refiere el pregenle acle adminmsirativo, conllevan la
sustitucidn de las Nomnas Téonicas de Detecclén Temprana y Proteccién Especifica,
definkdas en la Resolucion 412 de 2000, 1al como se prevld en el paragrafo del articulo
11 d2 12 Resolucidn 3202 de 2016,

Croe en maritao de o anlerior.
RESUJELYE:

Articule 17, Chjels. La presanta resolucion tiene por obeto adoptar kos linearmientos
tecnicos vy operafives e la Ruta Integral o8 Akencion para la Promocion y
Mantanimento de la Salud v de la Ruta Integral de Atencion en Salud para I3
Poblacion Mzterno Pennatal y [as direcirices para su operacian, contenidos en los
anexos fecmicos gue hacen pare integral de &sta resolucitn ¥y que seran de
obligalerio cumplimients.

Arliculo 2°. Campo de aplicacion. Las disposiciones contenidas en 2sla resolucion
seran de obligatoric cumplimiento por parta da las Entdades Tenitonizles. las
Entidades PFromodoras de Salud, las Entidades Obligadas a Compensar, |os
prectadores de sarvicos de salud vy demas onldadas retponsables da las
interyenGiones relacionadas con e promeociin, mantenmients de la salud, prevengidn
de la enfermedad, dagndsiico, tratammento, rehabdlitacion, pallacion y en genaral, que
desarrollan acciones an salul, dé acuendo con sus competéntias, responsabilidades y
funcionas en el marcs de la operacion del MIAS, denlre e 3 PALS,

I¢ ¢




=7 40 2013

AT ]
RESOLUCKON NUMERS © 9 2 8 O pE 2018 paGINA 3 de 348

Tondinuacdn de b resolucsdn Par e i o8 1 ool se pofopdan o8 fncamicnlios donicas v aperatinias oe ko
Futs irdetird dg Afancién parg lo Fromosidn 1 Manteniusnls 3o fo Saud v b Feta ifagral 8 Algraebin #i
Salud nara ta Prifbacion MAaarms Parnefa 1 oe rslaimacen M2 dimeciifoes per su aparaaian”

Estas disposiciones igualmente ze aplicaran a los Fegimenes de Excopcidn y o los
Regimenes Especiales come responsables de las intervenciones en materla de
promacidn, manlenimiento de la salud, prevencién de la enfermedad. diagndstico,
tratamiento, rehatulitacion, palacion y en general, de las ecciones en salud que
desarrolian respecto de la poblacion a su cargo.

Articulo 2, Adaptacien de las rulas. Sin perjuicio dé la obligatoriedad de brndar las
atenciones & inlervencionas definidas en ks ineamientos 1écnices ¥ operativos de las
rutas a que refiere esle acto adminisiratvo & s tBminos establacidos an su articulo
4° los obligados al cumplimisnto de dicho 2cto, en e marco de sus competencias,
adaptardn la alencidn en salud an funcidn da ke condiciones de los ambitgs
territorigles Jurbanos, de alla ruralidad y dispersas, asi como de los diferentes grupos
poblacienales que defing la nomativa, confome con le dispuesio en los heamienlos
t&cnicos y operativos de eslas nilas.

Paragrafo. La adaptacion de bos servicios de salud a bos lineamientos téchicos v
oparatives a qua refiere asta resalucidn, ne puede conatituic barrera para el acceso
efectivo de takes senicios, por lo que la prestacion de astos debe hacerse sin que
medie aulgrzacion previa ¥ sin perjuicky de gque puedan ser solicilados u ordenados
&n ef marco de cualquier consulta a la que asisla el sujeta de alencidn en saludg,

Articula 4°, Progresividad v transHoriedad. Las nlervencionas v acconss dafincdas
en o3 lineamientos lécnices v operativos de las RIAS aqui adoptados, deberdn ser
garanfizadas a la totalidad de la poblackn una vez entre en vigencia la presenie
resolucion

Mo obstanle, seran implementadas en un plazo méaximo de tres (3} afos, contados a
partir de la entrada an viganca de ésta resclucwn, las intérvencionse que a
continuacién se describen:

a) Eltamizape audilive del recién nacsis.
b} Las consultes de medicina delinidas para 12 poblaciin enbre 24 v 44 afios.
) Las consultas de cdonlologia definidas para la juventud v aduftez.

Articule 5°. Talenrto frivmano para f2 operacién de fa Ruta Integral de Afencidn
para Ia Fromockon y Mantenimiento de fa Salud v Ia Ruta integral de Atencion en
Salud para la Poblacion Materno Paripatal, Los obligados al cumphimiento de asta
resolucion. &n el marco de sus competencias, deberan garantizar la dispombilidad,
suflcencia & idoneidad dal talentse humnano requends para s mplemetlacisn de las
infenenciones ¥ acciones definidas en los lineamenios de la Pula Integral de
Alencidén para la Promocitn y Mantenimienlo de la Salud ¥ de [a Buta Infegral de
Atencion en 3aled psra la Poblacion Materno Perinalal. Para el efeclo, deberbn
cumplir con el perfil eslablecdo &n dichos hneamientos, sin perjuicko de que pusedan
incluir pearfiles adicionales que, de acuerdo con las condiciones femtonales y
socipculiurates, considaren partinentes.

Articulo 6° Meniloreo y evalvacion de la Ruta tegral de Atenclén para la
Promocién y Manlenirmienilo doe fo Salud y de I3 Rula Inlegral de Atencion en
Sald para la Poblacion Maternc Ferinatal. Los obligades al cumplamiento de esta
resclucién realizaran, an 2l marco de sus compatencias, e mopdoreo de las
nkervenciones de [as rutas 3 que alude & presente acte administrative v 13 evaluacion
der los resultados en salud v reduccidn de las Inequidades en salud en las personas,
farnilias y comumdades, dervadas da suimplemeniacion,

ME
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Los resultadas del monilereo ¥y e@valuacidn constiviran insumo para la foma ds
decisionas requendas para garandlzar la calklad de a atenclon en salod, deteminar el
impacts de las Intervenciones contenkdas en 1as utas y ol cumplimenta de o
dispueslo en la presente resolucion.

El Ministerio de Salud y Pralecciin Social, a ravés de la Direccion de Promocida y
Prevenclén o la dependencia que haga sus veces y las Direcciones Territorlaies de
Sal] de caracter deparlamental v distrital, informaran anuslments a la
Superirtandencia Nacional de Salid 103 resuliados del monitore y evaluacion, & fin
da qué asta adelanta l3s acciones Corraspondientss al ampard de sus competencias .

Paragrafo. El monifored v evaluacidn se realizard mediante la informacidn que se
reporta 2n &l marco de las Resoluciones 3374 de 2000, 4505 de 2012, 2175 de 2015
y las demas lusntes de informacion exislentes y requeridas para dicho monitores, ¢
las nermas gue fas modibguen ¢ sustileyan.

Articulo 7°. Vigencias y derogatorias. Esta resolucion entrara a regir seiz (8) meses
después de su publiackin, lecha a partir de [a cual quedardn derogadas las

Resoluciones 412 de 2000, 768 de 2008 v 1873 de 2008 y modifica el Anexo Téono
de ia Resolucion 518 de 2015,

PUBLIQUESE Y CUMPLASE

Dada en Bogots, D.C..aks 7 9 pcq 2018

GAVIRLA URIBE
ud y Proteccin snmal
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. LINEAMIENTO TECNICO ¥ OPERATIVO RUTA INTEGRAL DE
ATENCION FARA LA PROMOCION ¥ MANTENIMIENTO DE LA
SALUD.

INTRODUCCION

La Futa Integral de Atencedn paca 13 Promoadn v Martéenimento de la Salud (EFM3),
hace parta da los componentas dal Modsdo Integral 9e Atenclon en Salud (MIAS) y 58
armiarca &n & concapte de alencion ntegral an salud come medio para alcanzar 0%
rasuliados &n las personas familias y comunidades

La RFMS as una Farramsania oparaliva da oblipatono cumplinnendo en tods & terntonio
nacional, que define & oz mbegrantes del seclor salud (Direccidn Tesmitorial de Salud,
asapuradaras, arisdates A cargd da ragimenes espacalss & de excapeitn y prestadores)
Ias condiciones nacasaias para garantizar ja promocién de la salud, 3 prevencion de la
enfermedad y [a generaddn de una culura del cuidado para todas las personas, Tamilas y
comunidades’ como panta de |a garantia del devechs lundamental 3 ki salud (definide en
Ia Lay Estalutaria de Salud).

Esle componente oel MIAS integra 1as mbervenciones pobiscionales, coechvas <
indnchiales, ast cOmG las aocionas o8 geshion 48 13 salud polica meconocienddo que la
atencon en salwd es un proceso cominue y en este sentido, define una seria Jde
atenciones ordenadas & intencienadgas a cargo de los intagranias dej Slems Seneral de
Segwidad Socal en Salud - SGE55 que garantizan:

+ Valorar inlegralmente o8 iogros del desarrollo en todas las personas.
»  Potenclar s capaddades lisices cogntlvas v psicosaclales due le permitan a las
parsonas & cuidado da sy zakkd y alcanzar los esultados an su desarrollo,

' Hin perjuicie da mcibr gros mlenenciones incluidas cn obmes Rutas nloagreles de Abencion en Saked por
Qrupn dia meagd o maendo,
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Coribsioadsitet di b resclugibn "Par mogio de Iy o 50 dapian oo dncamiientos Momcds ¥ aperalivos de Lz
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------------------ mnramiEn (L] [L11] [CTLTRTTFTFFY YT NN e e

Ty AL
« Gestionar l@mprana, oporuna & inegralmente los principales rlesnas en salud.
que incluyen redusr B3 susceptbiidad al dand, teniends en cuepla tanle los
FIBSONE ACuMmUIAdos Carmo s que amargen 2n el momento wtal,
«  Inedir en la afeclacion de 105 entornos para que 53an proleclor2s y polencadores
del desarrdle,
«  Fropiiar [a adculacion de las acciones del sactor salud con [as de piros sectores

apuntande al desarrcdlo inlagral de lag parsonas

En concacuencia, 0g integrames ol Siema Gengral de Seguridad Sooal en Salud
{SG553) vy de |as demas enfidadss que 1angan a sy carg acciones en salud deben
rabzpar &n accion coordinada ¥y complementaria, integrando sus competencias v
fundcianes para pramaver 28 ashteinnes necssmrias que anequren la inlagralidad &n s
atencion an galudy I3 afectacidn posiliva de log Jatarminantes socialas de la salud.

La impementazdn de @ RBPMS mplica madficacone: an la forma an gque
fradicipnalments se ha hecha tankr la gestién, como 'a alencidn de la salud, considerands
kd slgulBntes elemsnlos cantraks.

v  FRaconQcer comg EUEns dea @ alencion en salbd a las parsonas, Tamilias vy
comunwades que viven y S€ desamollan en un ambio termtorial jurbano, naral y
rural depersa] con particulardades. condicdnes v stuaclonss gue  deben
considerarsa como ejes contexiuabas del proceso de atencion sn sall,

+« Concretar las atenciones por momentos dal curso de vida, recalcando que cada
moments &s interdependiente y 1% exposiciones o experiencias se convierien en
vartgias o desvaniaas que 5o acumulan con al fRmps & ampactan 3 salod y oal
desamolle an momeantos postenores

# Faconocer 105 entornos como: 1) escenaios propicios para promaover el hienestar y
ol desartollo humard a nval ndredwal y colechve y o) coma undad de gestion
dongde s materializan [as atenciones sectoriakes v oe o demas actves Que
patlicipan gn &' tistEstar ¥ &l Jeaarrollo de 16s suleles

s Alinzar lag necesdades terrilanales wenhfieadas en la planeacidn en salud con |as
resmaesias que alfecen los planes da baneficios (individual ¥ colectival logrando
obtener una oferta complementana y auficiente que potenog la respuasta inlagrad
&r £alud durants rado el cursa de vida

+«  Organizar la geston y [a prestacien de los servicios en una loga centrada en las
persenaz, familias y comunidades. o cual mphea trescender |a geshdn por
programas o eslalegas lematcas para avanzar hacia la gestidn de la atsnodén
integral.

o Confoemar und red de preetacion e semaciog, complata v suficknts, qu2 garantice
la #nlrdga de [ag inkervanciones de fa KFMSE, en el companents primarte de 13 rgd

» Afdicular las acciones de la RPMS requersias por o8 incwiduos v familias de
acuerde com sus  recesidades v 102 hallazgos r&_eﬂizadn:ns pov &l equipo
multidisciplinario de saled a tfraves del plan nlegral da cuidada pnmario

«  Cumglir con los estandares de caidad, dtalo armable v respetuoso, generando
espacios de didlogo sobre lae inguietudas v expectativas de las parssnas. familizs
y ¢omumdadas respacto a la salud y su cuidacs, garantizands & confrdencalidad
de la informacion

«  Reallzar €l segqurn@nta norminal ¥ langriudingl de los resultados en salud gue
pemita evaluar las patencialklades y la exposicion a nesgos f.8i008 0 sociales que
incden en s cendicidn de salud de la poblacion. .

4
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En este documento ancontrara las direcirices para 13 operacidn da [a RPMS. pracisando
Ing paramelods para |8 gesln, ks intérnvéncionas poblacionales, coleclivas e individualas
conlenidaes en ella, al lalania humang requanda para su provisldn, orlterlos de
adaplabdwiad v progresividad para 1a implemenlacion. orentaciones para la condratacion y
los resullados esparados sn las parsonas, lamibas vy comundades, asl coma o=
indicedores pare el monilorea ¥ evaluacydn de s mismes,

CAPITULD 1. PROPOSITO, OBJETIVOS, POBLACION SUJETO ¥ RESULTADOS EN
SALUD DE LA RUTA DE PROMOCION ¥ MANTENIMIENTO DE LA SALUD (RFMS)

1.1 Piopésile

Centribuir 3 1a garantia del derechn fundamanial 2 1a salid y al desarallo nlegral da s
parsonas, famibas y comundades en (05 enlomos Jonde viven y s& desamollan, madiante
la alencion inleagral #n salud en g relaconade con 12 promocaon de la salud v 2
prevencidn de la enfermedad, a raves de

a. L8 accdn coordinada y etectiva del Estado v 18 sociedad sobre los deleminantes
sociales de A saled.

b, El seguimienio det estado de sadud v el desamolls integral de las personas #n cada
ung de o mpmenlos dea cursg de vida.

£ La wenlificacdn oportuna de wilnerabddades, faciorss de riesgo, fesgos acumulados
y alléracionss que emegen &0 cada momenlo vilal, gque permila establecer
inlervenciones en salud a las personas, familias y comumdadeas.

A, El desamally deé capacilades, habidades y praclicas en las personas, les families y
las comunidades para el cuidado ¥y manienimientc de 13 salud, poencianddy su
desarrclla.

g. La afeclation de los enlomos para que sean priteclores y polenciadores de la salud
al gesanallo,

1.2 Chjslivo general

Daling, ordenar & snlegrar las inlarvenciahes individeales, coteclvas, poblacionales v
acchanes de geslidn de la salwd publica, requeridas para |3 promocdt de [a salud v 1a
gaetlén eporuna & miegral de los prhcipales nesgos en salud de las personas, las
familiaz v Las comunidades.

1.3 Objetives espegificos

a. Orienlar el disefo de interverciones poblacionales o de llpe asbuciral diigidas a
afectar los delerminanies sociales de b sakd.

b Estabdecer las inlervenciones coleclivas gque se ejecutardn por #nloma de manera lal
que Complemenian las intarvenchonss de olros planes de beneflains,

c. Definlr I3z stervenciones de obligatodo cumplimientn difgidas a los individuos y
familias 3 cargo da los difersnles aganies ded Sistama.

d Establecer accones de gedion requendas para la electiva implamaniacibn da 1a
RFM3S ¥ [a inlegracion da los agendes del sslama de sakd & &l ternilorio en torno a 1a
peormasldn de la salud y 13 gestion inegral dal nesgo, para &l logro de los rasulladoy
seperados an las pereonas, las lamilias y 139 sormond ades

1.4 Poblaclén sujeto

La Futa lntegral de Atencidn para fa Promoclén v Manlanimiendo de la Salvd esta dingida
& hada ta potilacidn que hebita en el tenrbonio nacional.

1.5 Resuliados mn salud
Son e cambios en 135 candicings de vida, CONCAPCIONas y Praclicas que promueven,

manhenen y recuperan o zald & 1a vez que fsvorecen Bl desarrollo infeqral de las
paraonad, famiflias v comumdades, atriboidos 2 las Inervencionas ¥ atendaonss en el
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continuo de [a atencion inlegral &n salud?  Comprenden los ré‘éultad_ns finalee a de
impacty v [o5 resultados inlemedios o de aleclo.

1.E.1 Resultades de impacts

Les resullades de mpacle sen oz cambios esperados en laz persgnas, lamiias y
comundades. relacionados tanle con a8 acoones sactonales & interseclonales sobre log
deiemminantes sociakes en salwd, asi como del logre de los resultados intermedios o de
afecio Jerlvados 9 canjunts de alencnesfinlenvensionss conlampladas €n lxa R1AS

Farz la #PMS se han defimdo fos siguiesnbes resultados de impache:

Ay OTEE GUE '
conaryan las

i Personas que s desarrollan adetusdamente desde 2l punte de vista
0 T gico-mold, SO0 o-smocoral y coghitno

habildades cagnitvas i
Perscnas aduMas |

My O S Gl
ConEsrvEn la
Independencia
firncional '
Mines v nince E
Alrmehlad o s
exclusivzmanla
oo laslares

mateima hasta |
kit B mates

Farsonas l:;:m decuadn aslada fuldicianal
“ Farsonas sir proberias y raslsmas en sahud menta

Personas sin mnorhilidad evitable I
FPersonacs sin morialicad evilable

1.5.2 EBEesullados intarmechios

San los cambios esperadas an las parsonas en sada mamanta dal curse de vda, on las
famibas v comumidades atribublez & [a garantia de una ¢ variag alenciones cgnteppladas
an las RIAS v que pueden sar logrados =0 un conle o mediang pladg.

Los reslllades wiemedios estallendos an al pregentd lingeamient, apinan al kkgro de
o5 resultados de impacto desde e sactor salud y son ambubles a 1as accionss &
intervenaones reabzadas por los agenles del sactor en &l marca de la HPMS.

La medickon de los resultados v [a parboipackon de los agenles del sislema de satud 2n el
Kgro de los memas, s& detallan en e capilulo de manitored v avaluacién Jdel presanie
linsamiento.

Los resultadas intermedics de (3 Futa Infegral de Promocion y Mameninignto de la Salud,
L0 los Sajueenlat,

* Manual Meledddgicn paed L slalarscicn e mphemantacion de las Fulas nlegrales de Alsncon an Saled —
RIAS Rezodclon 2002 da 2015,

S
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Frimera Infancia Infancia Addu;m:h '_Jw:m-:d - Adulisz | Vejer
- - " -1 .

Personss con adacuads asiedo of $alud visual
Perzonas con adecuado eslagy de sakud audibiva y comunicaliva
Personas con adecuadt asiato o8 salud bucal
Fersanas que ejefcen sis darechos Parsonas que spercan sus derschos Sanadss iy
SExpAlas reproeductinas
Parstras con praslicas que favsrasen gl
estaecamienty de relaciones Sanas y conzintnas
Persgnas con habildades S0CIERS ¥ BMOCONEles para
I3 promocion de 13 sakd mental ¥ convivenei
Trabaadoras. con practicas de culdado
de su sBlH en el iraban
Fersonas con capaceiades para alroniar g difersnigs Suesos vilales
Personas, famkas y comunedades que colnlan con redes de apoys cominiianas ¥ sodsiakes parg
g promoc i de | galg
Fersonas, lamikas y comunidades con capacidad de agencia y prédiicas pama el ciidado desu §
=2
Personas cUidadoras oon practicas
para & ousladd e 13 Sald v crianga
promotora 92 (3 3ghd ¥ del degamedlo
de nifiars ¥ nifkos

Fersonas, farmilies y comunidades con peaclices parg o cuidpdo ¥ profecciin de 10s eatornoz

Parsongg. familias y commindades qiee habian_ Izkoran y asledkan en anlornos sakdablss

Fersongs, lamilas y comunidades empoderadas para F exgitdlded v sjarciclo del derscho a
vl y I salad

Parsonas oon del@ccion rprana o alleraiones v riesqos en salg

CAPITULC 2. GESTION DE LA RUTA INTEGRAL DE ATEMCION PARA LA
PROMOCHKIN ¥ MANTENIMIENTO DE LA SALUD

La RPMS se anmarca en sl concapte de alsngidn intagrad en selud. comprendida como

“of coniee e scciones coordingdas, complentendanas ¥ efecives pars gareniizar
e devecho a ls safud, expresadas on polificas, planes, programas, proyecios,
gelralegias ¥ servicing gue 2o malenalizan en alencivnes didgidas a fzs persones,
famlias ¥ Ccomunidadas pava fa promiocion de fa sefud prevencion de e
enfermedad, diagridsiico, (ralamiendo. rehabfilacitn v cundados paliaivos™,

Su implemenlacidn supone el reconocimiento, apropiaciin y puesla &n operadon da los
plaras planteades por [a PAIS y Al MIAS, 3) I3 atencdn pimana &n salud con enfogque de
salud familiar ¥y comunitaria, b] & cuidado; ¢) la gesticn nlegral el rlesgo en saud: ) &l
anloque difarenclal de larmoncs vy poblacionegs,

La alencldon intsgral regusere de acciones de gestion coordinada para la garantia dal
derecho & 1a sald * desarrolladas por: a) el seclor salwd {seclonales); b} otres sectores
(#xra seclonalea) v ¢) la acckdn inlegrada entre diferentas sectores (infersacionales),

La gesldn para 1a salkd de las personas, debe wascander dal abordaje por aventos o
danas en salud hacia vn abordape basado an el codada v 1§ atenciérn integrat de los
sujelos y l2 transformacsbn de 103 entomos en los cuales Irascurme |3 vida da los mismos.

I Resolucen 2002 de 2016, Manual Meodoldgts paia b siaboracin & implereniecion de les Rulga
Wilagradas de Aencitn en Salsd — RAAS, 92 Adopta wn grupd de RURs Rlegrales dee Adencibn an Sokad
daserolatas por el Minlsterio de Salud ¥ Prodecciin Socp] denlrg o B PolRice de Admncadn Indegral n Sak
—PAIS y g digtan feas dibposiEanss.

! Qua ppore da meners Blectice 3 |3 gavantla o derachs a b eahed, &0 aurmsea Ge 8 sMrIsotion & los
Rptins di MEncEsh y A b Ot miacitn gl L oo [0S racursos oel Gisterm e oe S8l
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siquendn los argumenios eabElégicns, t&onicos ¥ operativos de la PAIS v & MIAS, |2
gestion debard cumpliv ¢on 0% oguientes slementos centrales y fransversales para
beindar Lz atencidn inlegral an salud;

21 Elementos centrales gue orlentan a gestldn da [a atencién mtegral en salud en e
marce de las RIAS B

2.1.1. Las parsonas, familias y comunidades como el centro da la atencidén
#n 3aimd

Lz atencon cehtrada en lag personas, familias y comimidades parke por reconoces que os
sujeles individuales y 105 coléchvos aon btulares de derechos humanos v entre esios, se
reconoce a la saludg come un derecho humane rdamental y que en su ifterdepeandencia
¢on los demas derechos, raquiere para su garantla, de une atencidn imegral en salud a
ruvel iLr:;:l'nriclual. colective y poblacional y de 3 afaciactdn de oy delermnantes soclakes de
L3 aql

En adeante la geshén para 13 atencidn integral en salud, $e centrard en las pereonas,
farnilias ¥ comunidades, lenlando en sUsnta la dwaredsd, ke singulandad y o caracter
rmuttidimensional del dasarmcle de los setas, de acesrds con su mornenta vital ¥ au
contaxte; trescendiends la fragmentacion por dimenslones. aventos. asunlos temihcos,
sistemnas o dafios especiicos

Considerar a |a familia y a 1a comundad Lomo canbrg de [a atencon implca Sesarroliar al
abdvdape de salud familiar y comunitanc planteada en la PALS, (9 cyal go deba radycir en
gue [ atencidn en salod 8 las parsonas en sus diferentes momentos del curso da vida
caba consicerar 2l comtelo famillar ¥ su entomo socal o comamitano pricamo. Asl mEme,
aste ahordape implica que la Tamilla® s asuma oo supeto de alencldn, segin las
condiciones ¥ pariculandadas de la dindmica familiar y ce 3 incdencia de ésla en la
salud Familiar y de sus integrantas, con = fin da promover y Tortalecer “familias funcionales
com capaciclad de reflexdn ¢ wccin auldnoma sobee su shuscdn y posibilidades de
transformacidn otlantada al desarraie” acorde con st aomexto aaclal y ultural.

zectignar |a atencion en salud ubicando en el centro a laa porsonas, familiar y
Gomunidades requlets gus la plarsadidn, aachctn, seduiments, mantores y avaluaclin
de la alanclin @n sakd en o marcy Jde las Rutas Integrales de Atenoidn en Salud, s
realice consmderands da forma inegral a los sujetos da atenadn con sus particulandades y
sus contexlos terrtoriales; ko oual mplica realizar sjueles en aspeclos, tales como; los
sarviiasd, las modzalidades de prestadion, la disihbuaon de 105 racrsos, a5 ecnokoglas,
log mecanisnys de apordze de |3s poblaciones, Ia organracki de las Redes Imegrales
de Presladores de Setvicios da Salud — RIFSS y el relacionamentd entre (05 cifarentes

agenles seclonalas & nlersecionales Que garantican los rezuliades en salud en las
personas, familias y comunidadas.

212 Los entonos COMO escenaricos de transformatidn sociad
Loz entornos s& dafinan como:

"log eLcenanns de fa wda cofiiana an fos cuates fos suiedos 58 datamolfan, donda
constiugen 50 vids subjefive, construyen WiRCHOE  reacionas cow fa vida sacis,
fsldnes, cothoral ¥ polibcs o2 fa sockedad a la que peytemecen, Son sscenaras
cotftgurades por dindmicas v por condicioies socdafes, fisicas, ambvendolses,
oulfurafes, pofificas vy econdmices, donde fas parsonas, fas famifaz p fos
COMLNMATEE CONVIVeT ¥ &R 108 quee 3o prodiegs Lna Inlensa p conhinua ieraciiin
¥ transformacisn entre eflos y &f cofexto que fes rodea'™.

* Do [ parspaciiya de dasechos, SUisk colective oue a5 Knan i misma, es pharal y divers o,
£ Hlinistarke de Salud v Proteccion Social. Lineameanioa nacpnales de enbomnes 2018

4T, LI

£
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En esta concepoin s& planiean como ndamentales parz la gestidn de la atendcsdn
Inlegral en salud, KBS sgulenies antomos,

Hogar: Es o escenann d¢ refinpo. acoglda v afeclto. Consiluye Un espaclo de
regidencia y convivencis permanente, es fundamenlal para & desamalla v
estabdecimianie de vitculos y rdaciones sociaies de base para la vida sqcial
gullural y palllica de las personas v [as familias. 2

Ln hogar saludable, es aquel que contmibuye positivanrente ab desanollo humano
d2 las personas que hebitan bajo un mismo techo, propiciando practicas y
acoiones inlegrales & favor de s cabdad Je vida vy beenesiar fishco, amocionsl y
secal,

El hagar ncluye & refugla flsico como la vivkenda donde reslden personas, familias
O grupds humanos, = ambsenle flsico ¥ social inmediatamenle exterlor a la
wulenda”

Comumitario: comprende e espacias donde s+ da la dinamlea soclal de las
petecnas y o8 colacives dispusstor en gQropes de basa redes sociales vy
cormumdtaras organzadazs dé maners autdrioma y soliland, a3 cuales pusden
comportic  ceracteristicas, objelvos comures ¥ agruparse para desamolar
achividacias v reprasentarlas antg hslancias nacipnales yfo tenllonalas, tambsn
hacen parte |0s espacis confwmados por elementos consibutivos naturaks.
artificiales ¥ elementos complemeniarios’, compuestos por espacios abiertos,
caracterizacos por &l bre access (plazas, parques, vias entra Hros) y té espacicy
a kbs que la comunidad atmbuye vakr podilico, histdnico, culwral ¢ =agraco
{mbigtacas, ludateécas, casa de cofura, museos, tabes, templos, malpgas,
aatadivs, escenanos de parlclpacida entre oleos)®,

Educativoe: coresponde 2 escenanos de vida oobidlana dende la comunidad
sducativa desanotla capacidades a Iravds de procesos de stsehanzafaprendizale
contaxtualizados, e permiten k8 construccion social y reproducckan de la cullura,
el pensamients, k& afectradad, |93 habios vy eshiks de vida, que le brindarén
majores formas do vivie ¥ relacionarss conelge mismo, con ios demde ¥ con al
ambsanle.

La comuidad sducalha  esta  conshivlda  por  astediandes {mics, nifias,
adokscenas, jovenss, adulios y personas mayores), padres o8 familia, deactivas,
aducadares, admiresoatorss escolares, unversfarios vy 108 escemanos de
gducacin fomal (preescolar, Gasica, media ¥ supenor), de educacidon para af
Irabap> y &l desarrcllo humano {capaciacidn para o desampsdfio artasanal
artisico, recreactmnal, ocupacknal y tecneo) y otros donde S& promusvan o
conabuyan conocinmenlos,

Laboral- compranda los sscenano: donde las persongs & indivnducs =8 organizan
para producy bienss ¥ seriaoe 20 ¢aRdleinses qua promueven y prolegen la
galyd brindande bienestar a los trabajadores, sus familias y comunldades, oon
participacién en la polenciacién de factores proleciores v en el control v mitigacidn
de los factores adversos & su saled, Comprende los escenanos [aborales formales
= infomales?

Instihucional: comprende K e3pactiod  inramurales de las  Insttuciones
Frastedoras de Sarvclos oa Salud (pobkcas v prvadas), las instituaones gue
prastan servickys sociales o de protescin imtegrat, ¥ a3 instifuciones en donda
Viven ofl Qruped e personas -Deneraimanta no pansnies- qua patpan de Una

1 Meag Té#cnica Mecicna 4o Enomeo Saludabées de la CONASA 2015, Docerenie Rasgrdcacotn de
Endornes.

A Daerelee 1504 36 1984, Por of cual 85 raglamenta al mansgs del aspacio pdblco en ks planas de
andariailerbe 1airibel, conmpaleds ki &l Dasraes 1077 da 2015,
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vida en comun. En agte emtomo, interaciian los senvicios sanikanios v zocialas para
garartizar la alareldn inlegral eén salad 3 lag personas,

En el entome nslitucional puade Iranscumr ds manera tamporal o permanenle las
Porsonas, ya sed por su trayeclona, transiclin ¢ sucasos yitales, las cuales
puscen eslar Instlluckmaladas por sus caractenisticas especiales (evanlos en
salod  volneracdn de derschos, dependencia funcional, social acondmica o
empcionabpeicolégica. carencia de un hogar, endre abras), donde pueden
beneficiarse de [a acluacion simultanes y sinérglca de [os seracos sanianios y
sooakes.

Dado o anlenor, & erond inatiucions innvohecra g siguianles escananos:

+  Ingituciones prestadoras de servidos de salud: Son agueallas entidades cuyo
obpsto social es la prestacidn de serdcios de salud y que & encuentran
habintadas 8@ coavformidad con el Siclema Qbligatorio de Garantia de Calidad
en Sakd.

= Inshduclones que prestan serncis socigles o proleccion integral

+ Esziablacimientos que concentran o aglomeran individuos Somo poblackin
prvada de |3 libertad, batallones, comvantos, centros vida anfre oiros.

En conclusicn. los entornas juegan dog papeles fundamentales para la oparacdn de la
FPMS v al logro da los raeullados an salyd:

a) Protechores ¥y potencisdores de 2 salud y el desarrollo; se constduyen en los
&SCenanics HOpCos para promover & benestar y € desamaollo humano a mivel
mllvicluad v colesivo, desarollar capacidades para resignificar praclicas que incidan
&N (g5 modas y estilos de wda, ganarar condlclonss higibmoo- sanitenas adecuadas v
proteger frenta a ks amenazas, Para oo, =5 imprascindipis [ acckin intersecdans
para la afectaciton positva de los delermninantas sociales de 18 salud, asociados con
loE &ntomos

b Gegtion de las atemtiones: se constituyen =n unidad de gestion dondes se
matenahZan las alenslones sectonabes (indiwduales, colechvas y pablaconalss) y de
loE deinda secdonss que paticipan en o ensstar y el Jesarollo de s slystos.

2.1.3. El teritoric base para la atencién integral

La opsraciin del MIAS y por =nde de I3z RIAS debs adaptarse 2 las diflersnles
condiciones de los territorios, entendidos estos como 12 undad basica €n 13 cual se
ihtegran & sislema de salud ¥ 105 agenes dol SGSES, Implea due en uncldn da las
caraclenstcas de cada temitono, su poblacadn y la calsgonzacion de2 Ios mismos en los
amblos temlonales defmidos en la PAIS, se defman 108 ustes padineni=s que
garaniizan la operacidn de [a RIAS.

214, Orlenlacidn por resuHados

La gestion da kB RIAS {planificacidn, implameantacson, monitoed del dessmpeio y
evallagidng, esta detemminacsa por los resutados e calud sslablacidos an la mema, las
priordades an salud dal lerrions, definkdas a partic ded andls=e de stuacién de salud, por
Ia caracterzacién poblackonal adelantada por log difcrertes agentes dal Sislema &n &l
territario y las matas defrdas en ol Plan Taronial dg Salud. Adwionalmenls, se lendrdn
o cyanda o astablaclle sn pollecas y panes naclonales y lerildakes; asi como los
COMPproMIis0s nacionales € internacionales en metana de salud

La definicion de las pnondadss lamitonales 5€ realiZord de manera conjuna y concanada
enlia las Chracciones Teliconales de Salud, EAPB y demdas agentes temilorales, en
concordancia ¢on sUs compelencias y responzabilidades. de manera tal que dichas
priondades v resulbados onenten las accknes que garantken [a enlrega sfeciva da s

g
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inlervenciones poblacienales, colectivas & ndividuales dispuesias en Iz RIAS, asi con
los macanismos para garaniizar la complemeantarisdad anirs dichas inervancionas,

2.2, Respansabilidades de bos ntegrantes del 3G855

2.21. Enmtidades \erriloriales departamentales v distritales

1. Rmalizar el anMizis d& situacitn de salud de {a pobiacidn, que ademds de ko
definido en La nomnalividad vigente, parmila

a.

Menlificar las poblaciones y sus candaristicas sedpan momento del curso de
vide, grups da neego ael como da |as fapullas y s condisiones de log entomos
duonde sa desarrcilan y ranscumren sUs widas.

Dehinir atenciones complementeries a las definidas en les Rulas Integrales de
Alencidn en Salud,

Faabzar o adecoacktn socloculiural da (33 Alenchones ¢ interysncionss &n
EalLg o lax Rulas Integrales de Atencidn en Salud.

Kentificar 18 ofana réquenida, sdecuar 104 senicns de salud y esiablecer las
modalldades da alenddn qua gargnticen la alencdn lnlegral en &1 marcs de &
Futas Inteqrales de Alencdn an Sahbed,

Delinir |os tempos para la inplementacién progresiva de las inlervenciones
dizpuestas en las RIAS.

Z. Estabiscar de manara canjunta can los integrantea del sactor salud, los sectoms
publico, privado v [a% organizacionss socidles o comundanss s macanismos,
seuerdos y allanTies, que garanlicen-

o

El reconocimients y posicionamierts de les prprndades relacionadaz con la
sibuacidn y determinantes del derachy & 1a salud de las persones, las familias ¥
wamynxladas a in de aslablecer objelivos comunas y allarmalnas de scluldn,
La wchsidn ge acciones dingidas =@ la atencdn infegral en salug de las
perzonas ¥y de Ins familas &0 sus planes operalivos, proyecios © suUs
squivalanies vy la complememangdad enire planes ge peneficios.

La coordinacion de acciones requendss para |3 gjecucion, monitorag ¥
evakiaclin de las Rutas Integrales de Alencidn en Salud, asi como l&s damas
acciones prionizadas para & temitorio y conforme a las compelancias de cada
uno de Iog aclores, tales como canakizacion, ujo de mformacidn, aigulacion
con rdas nlersectonales, entre olros,

El sagusmianio a }os acusrdos inlersacionales ganarados,

La participacitn sodial

La definicsdn de estralegias, planes, provecios ¢ Inlervenciones poblationales
dingidas & modificar e impactar posiivamente en los dalarminantes sociales de
la =aluvd, w0 las condicicnes Jda vida, frabaje y la nclosidn social de 26
personas, a3 como |3 generatibn de entomos protectores y potenciadores de
la sahyd ¥ al desamolio.

El accazo sfectivo de ks personas y familiae canslizadaz por b Entidad
Temtorial hagia las Ertldades Promalomas da Salud, las Erfdades Obligadas o
Compansar, Iz Regimenes de Excepclin, los Regimenas Especlales para la
atencidn mdividual que se requiera en e marce de a5 Rulas Integrales de
Alencion en Salud o vicevarsa para el caso o las inisomnciones caleclives.
Sesllonar  1as  acclones necasanias para impulsar 13 dspondebdad y
competgncia del tatento humano requends para la operaciktn de 1as Rutas
Integrales ge Alencion an Salud an su lemilano, #nconjunto con la Nackn, las
Enlidades Temitoriales, 1a8 Entidades Promotoras de Salud, lis Entidades
Obligadas a Compansar, los Repimenes da Excepciin, [os Fagimenas
Ezpeciales, las Insticiones Prestadoras de Senvicios de Salud v demds
erfdiades responsables de las inferyenciones prasentss &0 sU [Qmilono.

3. Establecer espaclos onicos de coandinackdn y mecanismos organizados para la
geslidn nisgral & integrada con los profesionales de las Aress 1Eonicas con
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capacdad de tona de decizicnes designados por las Enlidadas Promotaras de
Saluc. 1zs Ertidades Obligadas a Compensar, os Ragirnenras de Excapeidn y los
Reglmehes Eapeciakes,

4. Incluir an los resperitivos instnenentos g planeacion los resullados. estrategias,
programas y proyecios equerldos para lgrar la stencidn integral en salud.

5. Evaluar en el marco de sus compelencaas, los rasullados en saled & fas
persognas, familias y las comunidades conforime a o eslatdacdo en las Rutas
Integrales de Alencikdn en Salud. planes y acuerdos suscritgs a nivel
departamental para la adaplacsn @ implementacion progresiva de |as mismas o
acLPrI0s Operalives suschilos antre fas partes,

2,22, Enfidades territoriales distritales y municipales

Realzar el ardllsis de siuzacion de salud de la poblacion, qua ademas de 1o definido
an la normaindad parhnents, parmita

a. ldentificar las poblaciones v sus carasterisheas segln mamento dal curss de vida,
grupo de resqo asl comao de las amifiae y las condlannes 48 (96 entormos donde
52 dezamgllan ¥y franscurmen sus vidas.

k. Dafnir atencones complementerios @ las definides en las Rutas Integrales de
Alencadn an Salld.

;. Fealkzar 13 agacoackin souocullural ca s Senciies O ntarysrciones &n salud
de las Rutas Inteqrales de Atencion en Salud.

d. ldentificar la oferna requenda, adecuar lgs senvickos de salud y establecer las
modalldades de alencion que gararmhcen la atencon intagral an el manco de 1as
Fulas integrales de Atencion en Sakd.

@ Dafnir los {empos para la impleamanlactn progresiva da lag inlervenciones
dispuasias an fas RIAS,

Klentficar las potlaciones y los emtormos 8 abordar a patic de [os resufados en salud
y de las prioridades g leemilanio defiridas o al Plan Tarvloclal de Salbd-PTS.

Deafinir por entorno las intervenciones colectivas complemantangs & las inkerendionss
indviduales v las poblacionales a abordar en o migmos v apmalZer o porer a
dlzposicitn Je laz EAPE de su ternitord al poraflly da intervencionss colactivas,
gatalando la poldacidn sujelo da las misrvenciones y €l mecanismo de acceso a laz
mizmas.

Idenifichr 10 programas, proyectos y ofarta de sendigiaos (respussiac) axistenlas an el
MURKGIHD. distrity o departamanto, bien sean sectonzles o de otros Sactores que
Maadan en el loges de Ky rasultados dflndos &n & PTS,

Suscribie © acordar 1o procedimpentos, ritag v mecanisnes de activacion dz la
resmiests sacional @ intersactorial, requendas para la cormplemenladedad de las
acciones y la gestidn niegrada & integral de 1o senvicios sociales v de sahsd,
renbrada 20 las necesdadas de las personas, familias y comunidades.

Analizar 13 desponibililad, sulisenca ¥y complalilod de senvicios ¥ |35 tacnologias en
el territono para la operacidn de la Rula de promocian y mantenimigrto e (a salue.

Establecer cspacwe nicod de cagrdinackin y macanismos organizados para la
gestlén Inlagral & ntegrada, con bog profesionales d& |as dreas thenlcas con
caparidad do foma de deciswnes daslghados por las Entidades Promotoras de
Salud, las Enlldades Obligadas a Compensar, los Reglmenss de Excepodt y los
Regimencss Especiales, quienes estan obligedos a particlpar sn los municipios
donde dichas enhdades cosntan con mas de 120.000 alliados.

Realizar la adaplacion v adecuacidn de las inlaranciones (ndivicdyakes y coleclivas,
an SHyUnlo Con S grupos poacenales presantes an el femitono que permita =
acceso, respeto y raconocamisnto de sus practicas radeinales o culalkes.

.¢ -
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Gangrar eapacot o mecankmos de coondinacidin y concerackn seclodal e
intersecional para mplemeniar, moniloré ¥ &valuar las Futas Inlegrales de
Atancidn en Salud.

Evaluar n &l marco de sus compalenclas, s resullados en salud en las personas,
familias y las comunidades conforme 3 b eshablecido en las Rutas Integrales de
Atencion en Sahwd, plnes vy aguerdos sbagmios a nval gapartamental para la
adaplacin & Implemnaniacitn pogresiva de (35 mismas ¢ acuaidos operathvos
SUSCTILDS entre las partes.

2.2.% Entidadas promoloras de salud, Entidadex que administran los
regimenes de excepclin o especiales y entidades obligadas a
compensar

Realizar la caracisrizacidn de su poblacidn afiiada y participar en &l proceso de
anilizis da siuackin de salod convocadoa por los dapartamentos o distritos donds
=& ubica su poblaoidn afiliads.

ldantificar las necondades de adecuactdn sodocullural de los sanacos &n s5aked
para la atenagn de la poblacin a su carge ¥y esruclurar o contratar la oferta
réquerida para garanizar la stencidn integrel con enfoque diferencial € intercultural.

Cafinir ka rad da prasiacién de semvicos, la adecyacdn da las atancionegs an salnd,
las modalidades de prestacin ¥ los mecamsmes o estrategias de gestiin requendos
para garanbizer a alenddn integral an ¢ marco o los conlenidos oa Lla Rula irtegral
d= Alenckin para la Promocidn ¥ Mantanimienta e kb Salud v B Rura Inlagral de
Alencién en 3alud para k2 poblacidn Malemo Perinalal.

Garartizar [a prestaclén de 05 procedimentos cantamplades en las Rutas Inlegrales
de Alsncidn an Salud a cargo del componame primaric. an el moniclpa de
residencia de los afiliades, va s8a medisnte a8 contrataciin de presladores del
mupnlcipn o por 2 Implementacicn de mecansmos que eviden & desplazamienta de
la poblackin a olros municipios para su preslaclén,

Qedler,  Implamentar, monlloraar vy evalyar 10 mecanlsngs de relarencia y
conrareferencia ¥y de coondinacidn entre fos prestadores gue garanticen
atceshilidad, oportunided y coninuidad de la presiecidn de las aenciones
dispusstas en s Rutas Integraes de Alencidn an Saud, (05 cuales deDeran Ser
incorporados a documento de 13 Linidad Tacnica oe Coondinacidn y Geshon
Operaliva de Ia Red y de requiacion de |a demanda y Ia ofarta establecido en #|
criterio 1, 1.} comenida en la Resclucidn 1441 de 2016 de aste Ministerio ¢ la nomma
que o modiRgue o suslituya.

Esztablacer {as cohorles respactivas de la poldacion 4 su cargo, a fin de favoracer su
gagumento indridual b gesthdn del mesgo v 1a garantia de la preslacdn de las
asnclores dispussias #n la Rula Integral de Atencidn para |a Promocidn y
Martenimiento de la Saw y de la Ruta Iegmal de Atencidn en Salud pars la
potiacidn Matamd Parnalal a fin de akcanzar los resdlados en salud.

Realizar 183 adecuaciones metodoldgicas y pedagdgicas para & desamollo de las
saslones sducalivas inllwduales ¥ grupales conlemplacos en las Rulas integrales
de Alencidn en Salud. leniendo en coenta o5 momentos vilales, s contexios,
naceswdades ¥ capacidades para el cuidado og la salug y gestidn del riesgo an la
poldacidn & su cango conforme & s Directhices de Educacion para 1a salud anexas
al presanie Ensaments,

Poner an conccimiento de los prastadores de su red s infervanciones coleclivas
definidas v planesdas por 1a Clreccldn Terntoral g8 Salud v ks stuerdos
pstabecidos con 1as Entidades Twmriloriales para l complameantariedad da Ios
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planes da baneficios ¥ olras oiclabwas de [a Entidad Tenitonial que confribuyan al
logro de los resufados sn salud.

8 Parhcipar en los espacios 0 eacenanos de coordnacion para la  operachin,
rrrnitores y dvaluaciin de las Rutas Inlegrales de Atencidn en Salud comocados
por |3 Diregciorms Temilordales de Salud de conformidad con o establecido
antgrommente,

10, Garanbzar que los usuarios canalizados por [a Enlidad Temilori lengan acceso a
las atenclones ndviduakes digpuestas an las Rutas Integrales de Atancidn an Saled
Y Cemas alenciohes en sald qua s& requieran.

11. Gaestionar |a disponibilidad y compatencia dal lalenla hurmano requencs para la
aperacsin de la Futa Infegral de Atencion para la Promoadn y Mantenimdenta de la
Hald v <= la Ruta Integral de Atencidn en Salud para la poblacisn KMaterno
Parimalal.

12. Evaluar £n & marc) de 3us CoMpetencas, s resukados en salud an las paEonas,
famlllas y las comumidades conforme a lo establecicde en las Rutas Inlegrales de
Atencn eh Balud, planes y acosrdos suscitos a nivel departamental para la
adaptacidn & implemenlackn progrésiva de las mismas o acuendos operativos
SLSCAIOS &nlre |as pantes,

224, Prestadorex da gervicios de salud

Para implemantar las Pulas Integrales de Atenclin an Sald, lag Ineltuciohes
Presladaras de Sericios de Salud y lae demas entidades qua engan a su cargs a
ejecuckin acciones en salud, ademis de las responsabilidades pravislas en el articulo
9* de la Reschucion 3202 de 2(HE y demas nomalividad pertinente, deberdn sjecutar
Ias iguisni*s accones

1. Farticipar en 108 82pacios 4a coordinackon convocadns por [as Enidagas pronsioras
de salud Erdidades que adminstran B8 regimenss de axcepcion v especiales,
enbdades obhgadas a compensar ¥y Endidades Tagltonalas para la planeachén,
SERCUCKHN, Monitorad, avalyacidn y rencicdn de cpanlas da [a alancidn nlagral an
salud.

2. Conacar [a siluaslén de salud e las personas v familas a su carge, con &l hin de
gensrar lag acchonss requerida: para gatantlzar su alanalén oportuna e nitagral, an el
margo del acverde de voluntades

3. Garantizar 1a preslackn de sanacios contratados en &l marco de 1e3 Rutas Integrales
de Atencién en Salud, ajuslendo sus procesos administrativos parad elenmina barraras
ge accast 1alas como agandas; atendon prefarencial saoun las necesidadas de |
poacidn usuaria; dispensacion de medicamentos U olios digpoativos (MSe30s s
anigoncepedn), mplamentacion ds procesc de relerancia y conframeferencia de
muestras ¥y resultados, la inclusion de ajustes mAzconables para 1@ elminacdn de
barreras fisicas, ackiudmales y comumicatvas?, anire olros,

4. Direccionar a 1a poblacion 3 su camgo, &n o8 casos gque s reguiera, haca |os
sericids socuales, a3 intervanaonss colectivas o a las antidades rasponzables de
las stencwhes dispoastas an rolas iarcactoriakes para la atencidn de eventoz como
I3 violancia de génaro. vickencia sexual, makrats infantll, amre afrag.

4. Rwallzar [as adaplaciones y adecuaciones de los servicios y las modalidades de
prestacion, requerideos para garantizar la alengidn inbagral con galldad, tenlendo on

P [ aoeerdd alo espuesio en el numersd 1 dad gricado 147 de b Lay Estahtane 1618 da 2012 "par misdic
oA |3 1Al =l estabdacnn Las despoaclanes para gacandlzad al pheno alercacho de loe demdhs de las peramnas
con discpacidad”.

ATV L
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10.

cuenks 105 ambitos lecrlorales: urbano, da alta ruralidad v con poblacin depares;
ast como los aspacios socales o culiurakes v 105 momenios de curso de vida da ks
dilarantas grupos pablacionales.

Cumplr los mecanismos de relersncia y confrarreferencia y de coordinaclon enlre
bos presladores establacidos por las Entidades Promoloras da Sahed, Entidades qua
adminislran los regimenes de excepciin y especiales, enlidades obligadaz a
COMPansar.

Desarrollar y [ortalecer (3 capacidades a nivel indwidual y orgamzacional. Esly
incluye, el desamolle de las copacidades y suficiencia de talento humane, los
procesos organizaconales v dibposicdn de oo réefursds fisicoz o lecnoligicos
raguendas pama la atenon confarme & 1o eslablechdo en s peocedimientes de las
RiAS.

Garanlizar que e hislorig clinca d usuanio adsore 2 la IPS primania muestre la
lotatidad de atencones readlzadas confonme a 0s contendos e 135 Kutas inlegrales
a2 Awenciin an Salud.

Summnkstrar 1o infomacadn raquenda para manilgrear ¥ avaluar Ja alencdn integral
en salud =n & marco de o establecido &n las RIAS v los resulfados esperados de ka
preslacidn de las atenciones, a la entidad resporsakble de pago y al Minisierio de
Sahwl v Proteccidn Social, de conlormidad con & proceso v las fuendes da
informacin definbdos para 1al fin par parte ded hMinlsteno de Salud y Proteccion
Saelal

Evaluar en el mared g ss sompedenciss, 103 resultados en salud en 1ag personas,
famillas vy las comunidades conlforme a ke establecide en las Rulas Inteqgrales de
Atenciin en Salud, plares y acuerdos suscrtos a nivel depariemental para la
aclaplacin @ implamenlacién progresiva e [as rmismas o acuerdos operalivos
suscntos entre las partes.

2.2.5. Empresag de medicina prapagada

. Conlralar 1y alencones de valoracidn mbegral, deleccidn temprana, proteccion

aspeclfica y aducacidn para Ly salud conlanme a los conlensdos de 105 Lingarmientoa

Téenicos y Operaiivos de las Rutas integrales de Alencién en Salud, cuando dichas
mtervencionss £¢ éencuentran inclaidas en (as clausulas del contrate suscrilo con al
usuaric: lo anlerkyr. sin perjuiclo de brindar alencicnes con estandares superiores.

Sominishar la mformacidon requenida para monitonear y avaluar la alencitn integral
en 2l maroe de 1o aglatdeckdo an las Rutas nlegrales de Alengion &n Salud y ks
rasulixdor wecparados de fa prestacidn de las atencione:s, a la Enldad
comespondienta y 31 Ministerio de Salud y Protecciin Social, de corformidad con sl
process y las fuanles de Informackén definldos pace tal fin por pare de ests
Mnlstaris.

CAPITULD 3. INTERVENCIONES PARA LA PROMOCION ¥ MANTENIMIENTO OE LA
SALUD PARA LAS PERSONAS, FANMILIAS ¥ COMUNIDADES

L= RPMS conlempla Ires ipos de mlervenciones que se diferencian en la poblacidn suele
2 13 qua van gingidas: |} imervenciones poblacionales es1as $a dirigen a toda la pobiacian,
1) inlervenciones dal PIC; las coreclivas Arkgidas a la(s) famil(s), grupos de pablacion o
ComuUdades que comparten caracteristicas o siuaciones paricfares ¥y g& concretan a
Waves dal PIC de cada entidad lamioni2l, y fi} mlernvensones ndivlduales van divigidas a
las personas en (o5 difersnfes momeanics del curso de vida y ala familla,

En &l Jesamalle de cada una de las lersenciones se dabe tenar an Cuents &l sbordape
familiar ¥ comunitario asl:
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+ [esde las ntervenciones poblacionakes cue comprenden |3 accidn orienlada a |a
pobdacadn en general, cwmsWerands fos efecles poblacionales en térmiros de
inckdencia irtergenaracional o ransformaciones secles v lamiliares. en &l marco de
& superacidn de las inequidades, afectacian de los determinartias sociakes de la salyd
con el fin de egrar la promocn y mantenimiento de la salud, gue inctaye como uno
fe sus pilares ssiratdaicos, 12 salud famlar y comuantana.

« Desde las mtervencionss colactaz en el degamollo de las accwones del Plan de
Intervancionss Colachivas — FIC- en tados los enlomos con mayer énfasiz en al
antomo hegar'™;, covsidarande las condicionss de los mismes y onentande la
reglizacikon de las aclividades, procedimientos & inlervenciona: da manera ntegraca y
perinanies para el abordaje de las lamilias.

+  [esde lag infervenciengs indieduales. & partir del reconocimianto de la dnamica y
astruclura familiar &n las intervenciones de valoracion inkegral de cada ung Ios
ntagranies da la lamiha sagien el maments de curso de vida y en 1as intervenciones a
A familka como sujelo d& atencdn e salud colective

A canhtuacldn s prasentan las ntenvenciones que hacen parte de la FKuka [ntegral da
Alencitn para la Prameocin y Mantenmiante de 1a Salud

3.1, Interverciones poblacionakes

50N infervencignes de caratlar egitugtural, que maouisren de |2 acgion rtersactoral para
su desamollo'’. Se realizan bajo el derazgo de la Macidn v de las Entdades Territoriales
y su alcance pusde ser nacknal, departamenial o mumoipal (de acuerdo con sUs
compelencias) Estas nmlervencones deben estar incluidas en los Flanes de Desamollo
Tarmtorial, Planes de Ordenarmenta Teeritanal 0% Planes Sectomales v el Plan Temilonal
de Salud, Uilizanda [as herramientas y matadaloglas disponiblas.

Eslas intervencionss ateclan las condicionas, modes v los eslilas de vida de una saiedad
¥ dan ausrda da la afcidn sobra 103 daterininantss soaakes y amblanlales de la salud. Lag
intervenciones poblacionales esldn dirgidas a ke poblackn en su corjunic para |2
modificacidn de los coniestos, ks entornos ¥ [as condiciones sociakes. sCondmicss,
cullurakes 0 ambeniales a fin do gue s9 comesran &n polencadores de @ salud, el
ermstar ¥ al desamollo humanoe, ¥ Jue ademas, fayorazcan o faciliten elscciones
saludables a los ciudadanos.

Da conformidad con ko anterior, comesponds al sector salud gestionar que las politicas,
planes, programas y proyectos o ns dferentas seclores s2 orenlen a la garamfa d& los
derechos 2 1a vida y 13 s2lud d& acuerds con las prioridades teritxmales en salud y de
lorvna perfinente con las caracteristicas peoblaconales y terntarlales gl momanio
huislarae'2.

Laz lingas da acckdn que orignlan las inlervencones poblaconales se etpediican 2
eonlinJacién.

3.1.1. Politicas publicas gque ingiden an los determinantes sociales y
ambientales de la salud

Conlempla acciones séttorales & nldrsectoriaes para la generacion de polilicas, planas,
programas. proyecles y esialegias para reducis las desiguakiades injustas y ewitables

10 Zg endlende femila comd sujeto de derechos, dikerenie a hogar, enlorne donde habllzay, Iraasdan y se
desarrollan loa sujebos indnaduzies y colecinos {personas famidias y cormunidaces.

M plrnslens de Saled v Frotecodr Social, (H016) Docwenenly Onentecicnas para ka nlérse-camnaiad. Bogcds
CC

12 Gula para I3 impleneniacion Je Ciodades, Enboinos y Ruralidagd Selodatde (CERSL Mowsteno do Salud y
Praleceite: Socsed (20T,

by R
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entre grupos sociales y temtorios, asi como para modificar los delerminantes saciakas y
ambeataies de la 3alud

Esto requiere una nueva forma de gobemanza en la que todos o2 sectorss v miveles de
gotiernd actuen conjuntamente para resohver (93 probleras que afectan La salued v la vida
de las poblaciones, de @l forma gue las palilcas pubhcas s hagan interdependiertes g la
Wz de abyelivos comues femiloviales, 0 cual implca, lambies, fonalecer abanzas
eslralegicas con €l seclor privade v las comumdades.

Dichas polincas, nomas, planes, programas, proveclos v esiralegias tendran como
nalidad u absetwn '

+  Promover un fipo especifico de actuacion considarado conveniente para rasolver
probemas de nterés pubkcs Por giempla 1a forddicanon de alimenlos: reduccisn de
contenido de sodio en los almenlos, Flan nacional de pramocién de Ia salud.
prevencion y aténcion del consumo de sustanceas psicoactivas; Polilica de sequnidad
alimentana v nulriconal; eslralaga de promagidn del consumo de frutas ¥ werduras.
gstrategia d& promocién de la actividad fisiza. vigilancia de la calidad dal agua pars
consuma humans, terencia responsables de animakes de companiia y de producsion.
anfre ¢ros,

« Proleger a wn seclor de la sociedad frerte 4 und amenaza previamenie
detectada. For eamplo; Pollhcas para predecsitn o grupds en condleionss de rigsge
podliticas y planes sobre inocuidad de alimentos. proteccion del consumdor; pralescdn
gde I35 reservas nalurales y de los blenas pdblicos en general; se destaca la polltica
ntegral e salud ambiental ¥ poihcas de a00es0 8 vivienda digna y segura.

» Fegular interaxss  #n  conllicks  donce  hay  inlereses  divergentes  pero
presurnibdevanta legitimos rante 5 [a garantla dal dersche a la vida ¢ 3 saed Por
pjermple; Polifcas de precos de medicamentos; impuestos ol labacs v a babldas
arucaradas, atquelads de amentos. estrategias para la identificacion ¢ proleccidn de
la base gendlka de semillas autbetona:, maddas para &l ¢ontral de ka2 calided del aire.
A8 Y ruidc

«  Froporcionar beneficios directos, facilidades o privilegis 3 grupos concrelos
da la poblaclén. Por ejamply. Subssdios & salud, en wwvenda, en educacion:
protecoyin 20Cial 8 poblaciones vulnarabdes polihica Je atencwin mlegral @ la primens
mianciE, inlancia ¥y adolescencia; polibkcas pablkas para la persona  mayor,
desplazados; anclusin Socal ce persongs  con disgapacdiad, desplazados y
relugiados; atencion integral ¥ reparacidn a wctimas del conflicto. alianzas para &l
recslaje inclusna. entre olros.

o«  Degestimular un tipo o8 comportamienta o practica que incida de manera
tegativa en la aalud de la poldackin y promover practicas positivaz. Por gjemplo
restniccitn del porte g2 armas, requlacitn e 13 labeleatith. somersiahzacion v uso de
produglos pirctécnicos, medikdas contre la viokenoa Tamilar, prohibcidn de patrocelo
te avenios masives por parte de ndusliz del glcohdd o labacalera, politica de
sequridad vial (conbl conducoign bajo efectos aloohwol).

»  Generar o modificar entornos para que promusvan la salud, f Menestar ¥ ol
desacrolky de las personas Eemplo plares de desarmollo y de ordenamienio
tearitorial, estrategias para 1a generacion de sntoinos segquins y o saladabies.
Aslrategias para la creacion ce infragslruciurg v Lonchiones para 13 reslzacin de
recreacion, deporte. actividad fisica y ocig;  politica de movilidad saludable. sasternble
¥ SEQUra. Snirg olros,

En esle sanldo, al 2aciar salud ke corraspande

1 Construscion prasia a parir e L ticodogia en Gomez B Gestion & pollticas publkas’ papecios Dparxieos.
Pavisla Famtiad Mecicnal Salsd Pablica 201 3003 223-236
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Ganerar evidencia que singa como bage para la loma de decigiones a favar de la salud,
wentificando y socializando con todos los integrartes del Sistema General de Seguridad
Sacial en Salud {9355%) v de |as demgs enhdades que tengan a su cargo acognes en
galud ¥ Jemas secloms, el impacty que benen 1oy determinanies seoiles v ambientales
sgbrz 1a salud de 1as poblacwnes onantando & actuar para alcanzar 105 objetivos o8
desamolio sosiembles COS.

Expadir & implementar reglas, praceptog, normas y mdidas lsgslativas que
favorezcan la genaracion de acciin sobre los Jdetemingntes sociales e la saled, {ales
apmg 138 paulas para raglamantar |3 produccion, comercializaosn, venta ¥ consumeo de
alimantes saudables. la platdicaodt urbrana que lamente & trasiads | pie o en bocketa y
&l mayar accomso 3 la recreacion y los deporte, enire olins Comprénds, lambuén, las
actuaciones nomativas dirigidas a modificar entornas pio condoectas grupakes, sjemplo de
ellg seria la legislacion con relackn @ o3 espacios libres de humo, las medidas de controd
de consume de alkohad en 2l espagic plico. 13 comercializacion de bebidas alcohilicas,
anira olras.

Evalvar »| impacio en salud de las poiflicas publicas sectorizles e intersectoriales
an lermings e resultadas en Salud, reducaidn de Megudadas y modhligacion o
deteminantes sockales y ambientales. Inclypa, anlé olios

« PRealizar procasos o= awestigacidn, accion parwipativa, que permilan anallzar y
compretder desde alra perepectiva @ realidasd de las comunidadas (sus pratlemas,
necesidades, capacidades racureas). v les permita proyectar acciones y medidas para
maodfwara v aptimizarla™

= Idsntificar, consolidar v secializar experencias sipnhcativas en la gestidn de poliicas
pIblicas saludables v entomos szludebles

Implementar mecanismos de vigilancia y control que garanticen i cumplimiento de fas
direCirlces ¥ reguiacicn del marco polivea y normativo; mediante actividaoes de wailancia
¥ Conlrgl, appculadas pot 13 Naaon, 1as entidades Larritionales y damas actares conlarme
SUS COMPEtancias.

3.1.2. Informacidén en salud

A pival poblacional [a infomaciin an salod es ung accitn esiratégica oue pretencs
gengrar un clima cuttural apropiads para la promocian de galud y calidad de vida ¢ apostar
3 la consuecidn de otras farmas de aomprandat y codar 1a salud. Se swpreca
fundamentalmente en la difusién 2 trovés de medios asivos de  comumecacisn
naciohalns, depadamentalss, detntales locakes, comurdsnss @ meiducionales, da
mensgjes refacionadds con las profdades ferntonales. validades (4cnca y culluralmente.

Esla linea de accion incluye *a planeacidn, implementacion. sequimiento y evaluackin de
ACCoNES para 4l suministro de informacion sobre;

a, Oerechos y deberes en salud

B. Fromocion d& practicas para ab cgado de |a salkd de as persenas, [as lamias,
I35 comunidades ¥ sus entmos, emre ofras: [ promocion de astilos y hahilps de
wida zalufable vy |3 prévencein v alencidn  de  enfermedades pnorizadas,
alimentacion saludabla que incluye al increranls da consumde da frutas v verduras,
fa actindad fislca, la réduccion del consumo de nutientes de interéds an sglud
gubhia {azicar, sodio, grasas saluradas y grasas trans), la pramacidn de donacion
de sarqgre, drganod ¥ lejidos {incluye ta donacidn de lache humana). entre atras

= M nsteng de Salyd y Paolsccion Social (2016} Onientacones tonlcas con snfague emercublural para la
promocer de 13 salued mental. 1@ pravsnoon del consume de Suslanclas pscoacinas v 13 corducts suickda en
poblseinn Ewigena,

® A
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¢. Rietgo: en salkd y mecaniemos para la prevencion o mifigacion de fesnos
idartificades en el temtono tales como: control de exposicidén a radiacion ionizanta,
BXPOSICHN 3 afentss Cancengehnos ambientales ¥y otupacionates consumo de
sustancias psnactivas, enire otros.

d Mecanismos de paricipacion social en sa8lud que S8 SYPrESen an acciones lales
aotno la Incidentia deads la comuonidad en relacion con s termnas tralados
pricnzados an log aspacios inlarsectonales 3 rvval faconal (Camisean Inderoechonial
de Salud Poklica. Comision Nacional Interseclorial de Salued Ambianlal - COMBSA,
Cormgsen Inléersactonal da Cambie Chmaheo) y temitosales (Consejos Terriloriales
de Segurkdad Social an Salud. Consge Termonal de salud Ambdendal SOTSA),
enlre rag

e, FRulas Inlegrales de Alencidn en Salud y Mecanismos que permilan avitar o reduch
Darraras oe acoasn & 95 semvcioy g salud

3.1.3. Participacion sacial

La participacion social en salud &s un derecho y una peadica social que nedde sobve [a
posibibiiad e produce bigneslar v garantizar ¢ derecho a 1a salud, =n el entendido de g
todos Iog aciores somales da una comunidad deben hacer pade de s deliberaciones y
decisines sobre cualguisr problema que o5 afecla En este sanhdo. |3 pafcipaciin
pemite Al gue [a geaddn de (@3 polincas publicas tenga legitimdad y g2lé encaminada a
lograr politeas salodabtles; b} el lartalechments del contral soceal sobre 13 gestion da las
polticas poblicas: ¢l [a promocidn de [3 salud sncaminada haca la ransformacdn de los
entornes y el fortalecimiento de 13 autonomia de lag personae. famikas y comunidades, &)
Ia meriendcia sabwe i plansacign y presupuesta de las paliticas publicas!'s

La partippacpn ool e consdera trangversal a todo el ciclo de gestidn de las polibcas
publicas y ms basica para &l desamofls dea tads e de intervenciones de la RPWES.

Lo antergr imphca el smpodtramiento de |2 ciudadania y de 1as organizacionss sociales
en salud para incelir sobve [a: palticas que afeclan Su salud v calided de vida, 1a
promockin de |3 cultura de |3 38lud &n 0§ emtorios ¥ B promocion oel contral soaal
LO0re (ot 20CIanes SSCionales,

Eale procaso s2 puede desamollar & traves de: a) lps mecanismos y espacles de
paricipacion social en saled normados, b 0% espacks £ instancias de paricipacion
liderados o promowides por gltros sectores, o de [kerazao intersectenal. que tengan
meidenaz sobre 1a salud; c) organizaciones comnitarias de base o otras formas de
cfganizacicn social propas del tervilorlo.

Se deslacs comd Un macaniz=mo @stratégeo de 13 parhcipacion la movilizacion cocal, &n
dorde concurran  actoces  ciddadanss & ngtituaonales  {gubernamentales ¥ oo
qubemamartabes] a parfir del cual diversos eectores  sociales analzan & nlemensn en
lag asuntas de la polika pabhca con criterio de defensa v promocidn de les darachos
humanos [y, espacatnants, del derecho 2 |a galud} Este mecanismo imgplica el
encuentro, |8 deliberacidn publica, la concertacidn v la argamzacom Soms ascenana y
herramignta para la parbcipaadn secial ¥ 1a consbiicsion de  espacios de intecanblo y
eroduccin de propussias que ke aporten al desamallo de acoiones de exigibdlidad politca.
social ¥ juridica de os derechos, para que 1os (amas de 3 agenda soog (f seclonal) se
convlerian an asunlps oe agenda insituconal {gubemamental)'®.

'Y Basadc mn L3 polilca puiica oe parscipacisn 9ocal en sakd. HesOhiion A053 ge 2077 el Miniglenes o
Sawd y Pralace-dn Soceel,

i Basads &n. El paoeiesa e ncidenda en peliices publicRs Fundasstin SES. 2004,
wr frdaes g acaiche’ Soraestdoal ocodes gl pobdic pof Celiberi, L Los sentidos de s demonracia v
L3 paficipacion: panlicpacion i democracia; B horp, ErectHas W diG ot
vy rbdemylbg] g origuisialian? 2CCeltbert pdf. Marwanda, 0. Las Acambleas Clodadanas Lna
modalHlas de ghenza arlre aodores sooales parg o Sapedacion Oe b pobeeZd y Ly citwivancia pacifica BM.
2005 mvew wtibevivneeeo g g ol Doege php Cll=1&pe = ey Exigibildag pe s OESC dezge las
polilices  publicag  dlza geg o 1ipibligtecarewnidsimles'capacedallE S3apd M. Lerrem, S, Fovicapacitn
casdiedang i sabd LIMICEF
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3.2, Interverciomas cakeclivas .
F

Las

mlervencicnes toectivas &2 definen coma:

"UFl -COMUTHD 08 IRV anCNIeS,

proGedimentas o achudiades 0ard 8 promotidn e Ja salud v 13 geshon del nesge
dirigicas & grupos gotNackmales a o bargo oel Cirse da g vida, definedas con imdarments
et 13 evideneig disporible ¥ er 135 prioridades de safud de ¢ada famitonia™ ™,

Su Maneacian se raflejard en 2| Plan de Accon en Salud — PASY, puesta que |as mismas
hacen parte irtagral del Plan Termtoral de Salud- PTE: w2 realran o manera
complementana 3 lag intarvanciones poblacionales e ndividralas, par o cual deben ser
aoordinadas con e demas agertes def sitema de saud y comprenden 22 souenles.

Caragtenzecidn
social y ambiantal
e enlorias de
wvida cobidiana

Infornnackin eq
salrd

Fs. Lz au:n:ujn msdnmt& Ly cual e reallza Ia racnlmr,n'.-n nmr:egarmentn
anslees y ddusitn de 13 infarnackns sociEl v Embiental propia de cada
enioma v de [as perzonas. Emiias y comromdades que o hastan que
permila defir v acordar son erllas Al skkanes de las infervencones
cokCin/as 3 eecular an cads &nksena,

Chehia Caractenizacsin ncluye 1a [danblicas & de

&  Aspectos basicos sociakes o demograficcs de |as personas, tarmlias

& camurudadas del enleens.

b Condiciones sociales, sanitzrias v ambenlales el amomo qoe
inciden en la sHwd
Situacicnes qua avidancien & eercicio Ja ks damcroc,
Situacitn de salud de 135 personas . familias o comunidades
Pracacas de cuddado,
Retursos deponbles para la promoogn de la salyd y 3 prevencion
e Masos.

bl R

Esta informacein se obtend d a ravds de fusntas secundanas v $8i0 e
recpleciard dg mangra directa mediante & apficaciin de instrymenins
eslandanzados para la carachnzacidn J& cada sntornd, Cuanda ho se
cuzne on fioha informaciap

ALCIonEs de producost, (gamizycsn ¥ Oilusion 4w conmanio de datos o
merzapes para orientar, advedir, anunciar 0 recomendar 3 os ind viduosg,
familaa, Comvomdades. GYRIMZACONES ¢ (edes, & Gong & los aolwes el
Siztena General de Jeguridad Social en Salud v cAres sellores sobie
aspectos releclonsdos w1 s230d pabeca, que cohlnbaya 4la conslricoen
de elemantas que propicien la toma de decisicnes an salud

Educackin y
COmMUMICACIOn parm
Ia salud

L3 educacisn ¥ comuhzacidn para |a cakd e 2onciba Some un procest de
canslrucciin de congrimientn y aprendizaje mediante 2| digkhogo de 3aberes,
onentado &l desarrobe y foraleormenty del polencial v 135 capacidades de
las personas @5 famibas las comundacdes, |85 (rpanzationss v et para
la promocion g2 la salud indvidual y odlectiva, 13 gesiin del nesgc y 13
transformacsn posiliva de (o3 dilerenbas snformos.

Su mencienabdad 25 1z de aporia- al desarrglio de 12 astoncmiz indredual ¥
cokdng ey I3 delermnacsn Je sus eshlos 98 wda y en 13 garanba oed
darechi 3 la salud.

Frevancldn ¥
Crasitrol da
Vacotores

Cotyunts  da  procedimeentos  para 13 planhcatsh,  oRjanzacen,
implementacion. moaitcrea ¥ evalyacion de actividades para I3 internencidn
reqular vy contngenclal de  [Ectores  de  resgo ambeentales oy
romporamaniales cnenladas & prévenic @ minmkar la prapagacian de
YECIores ¥ reducir el Contackc entre patogencs v 2l Ser hurang

L3 gecucion de esta nkervencion 13 prece regzar directamerts 13 erndad
(RIraGnal, @ Incluye 13 3dgusicon v auranstg 9 wckhik 3aa duracesn

Y kinlsiens e Sakud ¢ prolace dn Socigl Rescolucidn 518 da 2015

¥ Minislaro de Salsd v Proleccidn Sonal Resdycdn 1556 de 2015

"l cpal eska onenlado A coneclar e

cada anuckdad |3 programacion 4 lag imervensignes ¥ acivrlalas yintbis a las aslrawgms. s el
Pl operalivg anual g opserikingd s b Cin LS Mespeclives fecursos. leerdas da mapcacion v
WFpINEARS, ¥ 00N 105 esulados ewpeaoos Bl e Loinponenbe astralégioo y de nueradn phananaal”,

DA
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Conlameidn g 13 reealucion P medts o8 0 oual go aoaptan o fneamigndos Monicos v opersios oe i
Rina lafegusd de Abermoidt pavE fa Fanmaciin ¢ Adenkernorerts de i Salud w B9 Fen'a Du'agwal vle Aberrerdes #1
Sxud pars b Poblsctdn Madam Pamrais v ¢ oslabiacen i35 Snociipes pors Sy Oparaciin”™,

raadd &n la Rbra Jda paldger Gan insgtlicida pirettide v 05 ingumos
requendos para la prevensidn ¥ conrgl de vecires SEgUn hsammios
[UiAS HACiMAME,

Conformagion y
fardalscimants de
recies Tamiliares,
COMUNILAMSE y
gociales

Zonzs da
Chigntacion y
CENLNG o
#htucha

San un conjunkd de8 procedimeentos onenbacos & QANRrAr ub BSPaCIt

Procesa quer Se raaliza con y para A% pRrsonas, famds. Comunigages.
organizaciones v redes (sean pablcgs o povadas), a fo da desarrolkar
ralAcsare s, BdrACCidnes y Capsciiades, que permilan

& Coodinss, comparic 3 infercambias CoNpCimienios, eXpenancgd y
FECursg.

b Sumiar eshugrdos o credn sinergias;

¢ Estetlecer (azos de cooperackhn con &l propasils de steanzar un
dbEten comidn e raipussta a vnd stvacian delammunadds,

d Rasipnifcar espacios publos para su apropRackds, gqua posibiliten
al encuening y &l ust por parta e s cikdadangs, de fama saqura,

€ Degarrgfar aechenes comuniiaras que radundesn an & mapomamsands
de 35 condiciones ambientales y en la disminucidn de nesges que
plecien 13 salud,

Inchuye

¢«  La grganizacidn comunitana que parmila B comgrensidn g sue
tealidades y & pardic de eésto, genérar objetivog COMUNGE ¥ FOCLOS
de Iransiormacidn que meporan 50 caldad de vida,

+ Paricipacion en ks escanankes dé construccidbn, implementaoiin
sequimienty & [R5 poliicas, planes, programas y  proyechos
BACIONAEE B irlersaciorclas.

+ El decarally de [niervencknes con v para las pergongs, familias,
comunidades., grupog. rQanizaciones vy redes  Jeslnadar 5
desairolar  capanadades  comprander v abardar  situsciones
redacin adas ¢an &l bEenestar y 13 calidad de vida

v Dezamollar o loislecer s mecanlzmos paa s [Meicambis de
irormacidn, conocimeenlos, £xpefencas  enfre las PEISONRS.
formiias. comwnidades, Qrupgs, CrgarHZacones y mdes gue
parmelan b conslruchion canjunata de condicones favrabies para e
meporarmienia de 1a selud fisica y mentsl.

= Desamollar especios de construccltn de sabares y generacin de
MEspueslas que promuenvan practicas sockles ¥ e 3a8lud dursnle e
cursq de vida o foralecar ks sxrslenles.

» Ewvaluar o5 resultados & wmpacls an sald oe 05 provecios o
acilvidades adelantadas por redés sociales o CcOMUNitEnas an &
Enfemo eduCalng ¥ |3 percapeldn o8 sabslacelon, o o5 resullxss
O CINERaE P ibados por parte do- La oo nid xd

ralacional con ks comunidades en dorde 32 establecen de maneda diracia
@ indirecte SEMClos ¥ acclones  de acoglda, escucha  activa.
acampadiamisnty, asislencia, ormacion, capacitecidn v refmenciacdn a
oS SErVICics 3aCKIRAes @ Inlersecioriaes, con e din de afronler los
dermandas y necesidades priovizedas por aljunos grupos potHacionales.

Es una ssralag de Srgameacen, gestan y participecidn comunilaria, que
3 Irgvas J2 19 BSCUCH2, penTeie encOntrar respolsiy 3 1S demandas y
MEcasidaies o i comonidad promouiendo y haciendo posibie 13 nougion
sooal y e gelaniia gel derecho @ |3 salud,

Las zpners ohe Grientacidn y ks centres de escuchae crean espaces Sociales
de |nleracosin Sonde 193 personad en dluacidn de ragiidad v sxcusidan
sonal  comparnen Sus dwpariencias e vida, conocimienios, dudas,
rcesitades, ansiedades ralacionades con el uidada y su blenestar flses ¥
rrsrilial,

Eslwe espacint de eooucha agiva oonjugan wna gene d= acthndades
Wientades @ WOMoVe cambloe an o asilid de wdas de lae parsonas,
canaliracen hac s senacios de saled v acampafiamients en lag rias de
darachos, poy |6 tandy, son 13 puera de enirads @ procesos o incluesdn
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Corlinuacen de 1 vaaobaclan P pracio de b coud S adigdon Tus B sobenlps [spudos p gpreeslivgg te
Rred integral oy Alenciom gara i Pronmaciont ) Mantawnaanta 08 s Sald ¢ e Ak Imbequal oa Alancide: en
SakMd 0ara e Podlaniden Malemo Fenoalal v so ostablosdan as Srocfices gard Se aoeratiin ™

T satial ¥ E-ﬁpnderawenm 2n salyd, ™

Rehabliflacién | Estratama inlars2stonal de ancluzién social v- desarrolls comunitana LB
basada en parmile 13 generacion de oporunkdades 0ara 1 poblacon gua presan |3 una
conmunidad rand Sion Je distapecidad yio gfeclasicnes psicosociabes

Conunta de melodos o imsiimentna de altg sensinildsd aplicados sobre

una poblackn pava wenidicar avenlos que ganeran baa ala exlemasdad,

dirigidos g poldacionss viinerables v con difizil acoeso a 08 sanveos.

Esta actividad =00 sa realizara en &l PIC. & sa e garant 2a a 1a parsana a
gulan 2 la identiliue algin evenbg. 13 atencicn infegral con cargo al actor
COmpedente

Esta adwdad solo wa reakzard en o mareg del PSPIC . siempre v suando
2 gargntice la grencidn integral ante [a denlif cacicn de un evenlo v debs
BElay ton cargs A Acker carmpebine,

Tamizaj= Las pruabas de famizae 3 desamakar an al PEPIC deben cumplir con ks
siguientes consideraceites en su tolahdad:

a. Ildentfca eventos qua generan exlernalkades ea (3 poblacds qereral y
eue suqueren el desarmllo d& intervenciones de mmpacte pab acional
contnboyando A 1o de resctades an salud.

b. Se regliza a gnupes poblackones de forma wasiva sin cue medie 1
ahlizclin a1 EG55E

¢ Tenen wna respuesia elEciva, incluida ber =ea en & Flaa e
Benefcws cor carga a ba UPS c el PSPIC

4. Son pruebas validadas y con efachwidad demostrada,

&, S-EI pduaden realiza gn gnprigs difgrenizs Al de s inshtuckares de
zalu

Activilad que 32 Concentfa an ah eypacic da bampe dalndo vy que impiza

2| despliegue g2 un gquipe interdisoiplinario para garartizar al acceso de la

poblacion & las inervancones da las RIAS phamananenle an 12 Ambllae

temigriales de altg ruralidad v con poblecion digpersa para & cual e

financia s aspecios Iogishcoes v de orcamizscion requerides para su

BjRCLCIoN

Se constiuye en ane actvidac complementara al Flan de Benelioos can
cArgo a la UPC y par ende debe 52 gjecutada de manera camrdmada Gan
las Iestiuciones Prestadoras e Saricos de salud ¥ las EFS wesantes en
& ernbond, guienes, summisiraran el aemd hamang v recursps
[BCnNCIGgICos € INSURYDS MCEEATGE 8N &l Marco 48 sus compelenceas.,

domadys dn salod

Cuangg en funcian de o amerion. se adelanten despazamientos a 20nas
rurales e ceberd Lacer ol casplisegas Jel Elefe bormard @ nsumies
recmsalios i suficientss para el desarrothe de las inlervenciones individuales
y cdectivag, garantizando cobere-a & wmlegraldad de la atencldn can
eficieacia admmnisirativa,

Proassy que carsista an |l admincsacion de un inmunobioldgico a peros y
galos con el “inde generar poolecosda Coiira [ rabia

Vagunacidn
amtimabica La ejecacion de esid irtardencion la peede realizar directamsente la € ntidadg
lerntonal, & neuye @ adquislclén ¥ swmnlstre o2 los Fsumes regsendos
para s @pacution sagun ineamienlos ¥ gquias nacicnalas.

Adquimicidny | Cormpretse!

suminkire do
medicamantca o (1 Adquigiodn ¢ surmemsics 3 medicameaniss & uso masivo para la
Iraumes de UEo provencian, combrol v eliminacidn 4o las enfermsedades aifecs osas

¥ Saccrataria Disilal Salud de Bogota Lincamuenlos PIC Bogala DG, 2011

M5 antimnde por Bspeckoe gishoos' a) 1og o3sios g traslalo, alaarmisnls v alimeniacion de lalento humeng
Qe anoyard o miscwlard ks accones de la pmads bl 0% Josos de draglade & g nsumos ¥ aquiposs
neowsanos. ¥ o) s cosdos relacionados £on 1gs preCesos sdmenstialives para 13 ejecutaan de la jraga Mo

inzhoge. e Irashado de packenies i ld coneea de bene:s. que QENSMEN QEI0E FeCuffeies 13 ol B nfripa
ohr automaleres, lAnchas. U piras amilass

Fo
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Conianueaiin dn (3 resphetin "R Aredio o e cue ta adoplan e msaranles Mereas ¥ apatraen: de
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Y0 pare la desateridas, 3equn guias y protocoies delinidos por [a ascxin:
prevencian, A Albendazol abaeias o A0 K ¥ 0 SUSGIN
conirel g b Mebendazol laHetas por $00 mg
slimdnacien de . Azitroncicina wabdatas x 500 mg y por 250 mg (para hacoma)
Evenlos de Infarés 4, Azliemicing Dinddrale en golas, soleclon ofimeca 15 mgfy (1,5%)
&0 Salud Pabdica [pawa fraszamia)
€, Fragguanted lgbkelas por 190 mg v 900 mg (para cislicaroosis,

benisgisINickosamida o 500 i) (para cisticercosis, Eniasis)

fIvermeing en golas (solcidn oall €& mgiml  eondiol o
ectoparatitosis como ascabiosis, padiculgsis y para rglamisnky
mEgive de sirogyboid]ags)

Con respecio a B prevencdn de B geobelmanlians, el pais pelorizara 1a
aslralegia oc desparasiaclen en A poblaciin de 5 B 14 aldos por
pesentarse en este grupp elang g mayor carga o& nfactidn v &n 3
potacehn de 1 a 4 afos dadas [as consesuendias edversat mas severas de
I infectidn gn gale grupe de edsd de s ardlonss deflawdos o prlorizados
i s RS Armhenies nacionales.

Esla Imvervencldn mcle B adquisesdn de yesor de 3.5 aumentos para la
realzacion de tamergie de iiQuisgts WacomBlosa ul cesarrtdlo [az
Elquimnbat Becaorms.
a.  Informacitn en saliel
b. Edvcachyn v comuncacldn para 1a salud diflgido 2 1 pramocsan de
habitos higignicoz. eliminaciin de basuras ¥ mansjo 8 excratag,
enbe oo, saqun b sslablacldt en las guias y planes para &
prevencikin, conirgd y eliminacidn de a3 anferrmedades misccosas
casalerdidas.
¢, Coordingedn  inlersectorial pars lograr kB alsciacdn  de
ualﬂmi?antes sockales an particllar, o 00850 A Bgue sedurd vy
sangamanly jalivdnacidn de baswas excretas, matend organica,
enre ctras) mejors en |85 Wacicas de crlanza da ks candos,
VACUNACEN ¥y Jdesparasiiacidn Je cerdos, fongkecmicnta de kB
INSpecCidn de \8s CAMEs &N |05 MAEdAE Y & pandis.

2. AdQuisicion ¥y SumNiGINy OF INSUMGS O MAatanales necatanss para |a
Implemantacion d& asirategias Jde reducGion g2 dafos ¥ nigsgos en
PEGoNEE qUE 2 inyectan drogas, coafarmme a ks Eneamienos
sxpadichors par =l Minislerio de Sand y Proleccion Social; enkre alkos:
agujas. ErngEs. preservallvos, cardelas, guaidianes para depositar
rALarial uliiizads.

3. Adgquisleldn y swninistroc de medicamenios @ NEWTOS  para la
prevencin ¥ conlrgd de oIrgs eventos de mberds en sald pablica

debrisdos pear & BNRIarD da Salud v Probecciin Social™,

3.2.1. Implementacion da las [ntarvencionas colycivas

Fara la gafinicidn de [as intervenciones colectivas, 13 enlidad termtonal debe identilicar las
poblackvyt ¥y {05 enmomos a abordar a partir de 105 resulados &0 sakd ¥ de las
prioridades ded tenitonio detinkdas en el Flan Terrtorial de 3alud-PTS.

Dichas inlervenciones se& deberan ajecular da manera intagrada & integral en los entarnos
hagar, educativg, comuniane, labaral (con érfasis &n la infomatidad) & institocionad,
trasn::endi_eru:ln &l abordaje por lemas o infennencones separadas o asladas

LEA CASO 0o qus S8 dieclanada Ly gislentia de una pandemia, epidamle o emenenca Sprldng, $a podHn
Spinr vECuE medsieTorio:, MSETEE & SOU0OT s SEAR mequamios pada | prenancidn ¥ comrol do s
sy, 3lempre ¢ Quand sean mecaraios par o desembo e {86 Betraleqlas que el Minlsberd g getng para =
Siecta v gua no a5 Tnencapdos por obre hianls G Medavacs . Eals odduinicin, 80 8= podil icalizar provia
p.r!-ﬂ!'i-l::ﬂﬂ-ﬁl'l de o eniided kariadal fespadive v Aulavizpadh P pang de Mnidons & Salud ¥ Prgbeccian
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El akance de lag intér/enciones 5 ajgm}tar-sa realizari leniando an cuenla la dispuesio

an &l presanle [Meamlento con respecto a: .

a. Las caracterisboas sociales y ambientales propias de cada anlorms ¢ de las
parashas que ot habitan, identficadas a fraves de informackin axstents o
medanle @ aplicacitn da inslrurenles defindes pasa la carasterizacion;

b Lod obpetivos y resultados esparados en las personas, familias y comunidades
abordadas en cada enlomg

¢. Las priondades dehnidzs con las personas, lamilizs, comunidades o trabajadores
d2 (0% entomos a abordar.

3.2.1.1 Intarvanciones caleclivas en el entarng hogar

Cratindeidn Cotpento de procedimisntos y acividades que buscan el benestar y
profeccion de |3 2alud da o nlegrantas el Baoar.

Personas, familas o qupas humanse gqua wiveh bage un tisms bachg
Pobdackin suj&le conlormadss por personas con o Sin vinculos conganguiness o de
afinkdad y alacto o pereonas solas

Chesarraliar o lortaacer lackayas profeciwes para la salud 2 identiicar y
Objetive geshonar el nesgo en 33lud de cada une de s nisgrantes de azhe
ENDANA.

ST

Idenidgar:

+  Aspectas basicor socalas y dempg-afices de las persanas vy familias,
incluye vakrar [a gstructurs y dmnarmica Tamihar & cenbificar personat
0 Sule10s Je  prolEcCion SSPECEl pEriona’ oon Jdiscapacdiad,
problemas  y  rastomnos  mentakas, a8 ST AMCIECKHTeE
pricreociales y g regisiog paca & localzacmn y caractemacion o [as
RECSONRI CON dGCapasla] .

¢ COMICiores F0ales, sanitarias y ambientales de |3 vivienda y 2t

Caracierizacion enlano 2 las misinas

social y ambiental | = Sutuacionss Que evidencien gl @ercicio de oS cerechos.

del enlormo hogar | = Faclores de nesgo o de proecain, soidks o de sulud de las familias
¥y sus inlegrantes. En casg g8 gue se companlan |35 areas de 3
viviglWla con achivldadss ecardmicas miarmakes, sa debara arnpliar
2513 informacidn con la carpchanizacion seaial ¢ ambenial del enlorg
Iabaral inforsats?,

+  Croendas, adlibedes v practcas relacionadas con el mantgnimients
de la salud v la gostion S reage de 13 Iamilias v persinas de ashe
enleaiu

+  Recursos deponbles para 12 oromocion de la salud v la gosticn del
riesgo.

Onientar advertir, anunciar o recorewdar 3 Bs ndwidugs v & [as laonllos,

mwdianis rengapEs class “sacchadss fon a5 paordadaes defindaa con

ellee ¥ que estén ielacionados con el kgro o los gbjeives, resultados &
inmlcAarkeres dehnidos en &l Plah Terrllnnal ' E.aluu:l

Extara Afustadn a Ins ragoahadns &snam::lns T rapacltlad&-s. a Jetarpokar

¥ ks conlemdos da aducacwn para 13 <aled er el marca del PSPIC,

delinidds en 35 diretrices de cbligaorio cumpimienlo para [ operacion

Infarmacion an salud

Educacion para la

salud del I?ﬂ E}Jtﬂ niegral de Sencion pars |8 oromocin ¥ manlenmisnte e 1a
salJd.
3 E<amen ocular sxisma  para  deatifcar sonds de  Liguidsis
Idcomatess & maymes de 15 af0s en zonas en masge ¢ Je
Tamizajes conformwad &n o astableclds an &l meamiznio nad aral,
B FPruebas R0 para |3 deeccion -emprang de traztornos menlales en
adultos

c. Frssba ROC pard 1o delgctidn Ismprana de magtomos menlakes en

2 Asi mismo, las nlenenclpnes g reabZzar Sk debwn complemencar con lo diepuedo 2ata el endomn bk
o0n entase: an la inianngidad y 13 ksirsimgia laboral inkemal.

2 Ditpwagies SOUCACKN (i CHTILNICACHKN] PE 13 33lUd &8 81 mares da 13 implemaniacion 9e las By las
Iriegrades de Alencian er Salud — R4S, 2013

&
X
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Cok P

tafiGs ¥ ifas.

d  Prugba ASIIET (Consyma de alcohol, ta3baco vy otras drogas) a la
POERACIAN GO SOSMACHA dé palranes e CAneatndg paslematico.

2, Prueha AUDIT 3 3 poation con 0specha 9 patrones o8 consumo
probemanco de aiohok

T Aplkcacin de odlras pruebas o nstumentos para detectas
LErmpran= et Bven los de inkess dn sahel ibdica que ganeren alla
eslernalidad en la poMacion. de atusidy d las arentacmnes que para
gl efeelo eslabdercn ol Mimgalers,

FPravencion y control
" de lag Enfermedades
Tranamitldas por

A, ACCHES de prevencsin ¥ conbiol de vectorss, irmdidnte rtcdos
biokogicos. da barrgra, flsigs g de sangamenta del inedig, Ingluye al
sumindlrg e oddiligs

b. Conirel guimsce de vacidres en siuaciones de conlingengia ¥y comg
medda preseilng en gl monlesls de ol [yt st ados  da
elmmacidt. (g4l kb compete a los depamamentos, distritos oy
It Cpios categoria espend, 1.7y 3y,

¢ Proaba de ELISA  Inmune’loorescencia  Indrecta - IF1 wio
inmunocromatografcas  (pneebas rapidas) para antlcoarpos anh-
Trypamagsoenas Uzl valdadas par &l INS ¢ &l INVIMA] en |a poblacidn
de 0 3 1& afos con enfasis en bs menares de & adcs de s
M capiog pronzados por & alan de sendcaclian de miernupasn de |3
trangrmezdn mira-domiciiaria (Ingluve kit de  diagndstice, oma,
traslado, y procesanents de la mossira v raparla de la prueba.)

Vastores d. _F‘ruEI:ra$ parasitolomeas  de malaria mediante  migroscopia  yio
{intervencion inmunocromatografia {Frucbas de dizgndstion r:aplm- ﬂalrda»_:_las por 2l
sbligalots en zonas IS ool INVIMA] seain (o defmida en |3 guia de alznsion clinica
entlémicas) intzgrad de malaria  Estas pruebas s resliarsr dnwamente en &
maren de asguedas activat camenilarlas en Arees de difligil acceso o
&n entidades con presencia de Drotes epidemicos o &n & marco del
plan de elninacion de malara urbana.
. Exarven mrtscepd diregir @ bl parg Leishmanasis cutanea v
VizCETal en bas 10na5 de alta ransmussan dahnldas oo & MSFPS.
. Prusbas rapides de Imishmaniasis visceral (vabdadas por el INS r el
Ingamzy pars ust 2n estedo de MCos Sequn prodocok 48 vigilarsia un
sdlud pablica v quis de alencan clinica.
4. Acciones para la mosilizacan So0al y canmbic cencudiual frente a 1a
prevencsin ¥ eoatrd I (3% enferpudades bansmilidas por vectores
h. Ecetrategias de vigilangia v prevengdn de veckves con enlogue
e e b
Desarally o capacdades ¢ Ios mbagrantes dal hoger para la
implementscion v sjecucin Jde 05 componeales y achvidades de 3
rehabnhi3cain DasA0a A cormumead
Risaueda aclva lcenbficacion dea persoras con discasacidad, pablemas
0 baslanss mestales y  afsctadiones psicgscocialzs Inchiye  a
cangligstign wacia el procedimiento de Cerbficacidn v Ragislre de
_ [Doalizantn y caracer Zackin & persanas con desapackiad™ Informacidn
|  Rehabdlitackin an salud san enfoque difersial.
basagda en

comunidad - RBC

Visila domiclana con 4l 'in de alaborar @ irmplerrseniar en conjunie on s
uidadores los planes de intervencion familiar, 105 cuales deben Inchulr
&Nt FF0s. 135 adecuaconas dal enlarsd para facliter 13 independencia
urckina de las peraonas con dizcapackdad, € seguimwnty a las
resaaclivas canalizacones, v 13 a5esW1a a RAas farmlat para el accesn
AL A SrelRrma B Syl y SeTyHIpE Soiakes

lntervenclones brewes deigadas & modifa conductas melacionadzs con
[a% riesgos y afectacionss pricosociales ¥ en salud manlal

Adguigkcion y
Sumnistrs de
madicamenbos o
irBumags de uso

Crowprehicke

1. Adqueir ¥ somiosirar wedicarends de usd masive para a
preversdrn, oonleal ¢ ellmmandn de 135 anfemmedades inlecciosae

S Om acuertdo & b asiabeods &0 3 Fesoeluc on 58T do 30937 Por a copd 23 implameants o carlllcaclon do
dscapacidad v ol regesiva de [ocalizpcion y caractenizacion de personas Lon dscapacldad’
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ToMinuazidn da I resalugon e medic de ko ool 5o adapian 108 LeGnRantos OGS § operaiees of s
Rt frdegrad do Stanciin 03a @ Sronnsrd p Mardarumends g Ja Said p da Soedd Infegen I Aadade 2
Ll pare ki Pribitacs Walseno Parnala' i se esdabiseen lgs JirefIRes 1A ST e nscion”

e e EELEETELTE T RTTDITRTTNTRN DRNT NI TTT DT N T N Py

RS T oo rende RIS
rmagivo pare la
prevanckin, conlrod
o glimnbacin de
Evenics de Intprés
en Salud Poldica

Vacunacan
Anlrrblea

KT -|--..- i m‘. nr |._I. J -. ._-:_.-;--_ = ._..._ -. = -

rle*:atendl-:las S&Jun JuAs y pwodosas deflrdas por |2 Man:njn

oo

Albersdazod 1anletas x 400 /W] ¥ &n s.usr:-ensin_fm

Metendazol labletas por S00 mg

Aitromicna labletas x 500 mg y por 250 mg (0ars racomal,
Agirpmigna Dibidrato en gotas, soluckin ofdalmes 15 maiy
(1.5% ) (parz Iracsma)

Frazicuantel tabletas por 100 mg ¢ B00 mg (para cshearsoss.
tenlasis)

Hictogamida x 300 m (pard CasbCeroozis, 1enass).

Ivermeshna en a0ias (salucn orall & mgml  {control de
gCiooarasitoas como eecatehes. peOCUlES Y para tralarera
MASYY Ge &gy Iiiass)

Esia intervencion inclgye 3 aocquisKedn de yisid de 2 & aumentos para s
realackdn Jde l@nweEp Jde Oiguigsis racomalosa ¥ gl desarralio de

SFCONES de

B InlQrmacen ¢ Bakud

b. Educacicn ¥ comunicacign pera la salud dingids a la promesicn
de habetos bgebrsos, slminatidn de basuras y maneje de
gxorotas, ontrg clegs: 3egun i establecdds en [as gu-as y planes
para a prevecds, contrdd y alminacen da las eriermedades
nfeotinsas Degsatendddas.

£ Cosrdimacdn  inlgrssctanal para  lograr 1@ afectacion  de

detecmimnantes sociabes an padicular, al 30050 3 agua sequra y
saneamienta  [eliminacicn  de  basucas,  eecrelag,  nabeina
ofganics sale oleas) mepora en las praclicas de crarza de s
cerdas, vACLnAnInn y desparaziacidn oe cardos, ortalac rsnlo
da 13 ihsgaicsn de las cadnes en los matademns v expendios

2. Adquirlr y sumirestrar medicamanios o insumos coso alecivos pata
la prevencicn y conircl 98 o'res eventas de nkerés en saliid pobdica
definidos par 2| Minister o de Salud y Proteccion Social,

| netuya

a.

L

f
q

Marhficar ¢ ecaradenzar 8 zone en donde s= reslzard la
WACUNECioN (B3limacian d& potacn de pamas y g2las, vias de
accesd, zanas de confiigio, concentracsnes de pablacid, ackores
inwolucradet, alos para dispaner ot puesios fijps de wvacunacion
COMG S5CLEKIS, PIAZRS B Mentade, parques. anie olras) y
establecar 13 mata ¢ coberiura abl de vacunacdr a alcanzar,
Smgccarar gl procedimiento operabvg  para  reallzar  la
wacunsCin  =ibmabica. bamdo casa a3 cas3. puntoz  de
vacunzcion oS, puinlgs de vacunaclon maviles,

Igdentiflcar y dedntir Iog: egquipos que adelantaran la aCtvidad, los
rekes de Iz actores gue panicpa@an en B wdsunEcHn
{insthucionos  pobdGas,  prwadas, ONGs, juntas de  socdin
cattualy, ks harres v periocicidad oo su realizacidn

Gastwnar 0 adquinr los wsumos requendos pars adalantar la
wRCLNSCIGn antine&b e

Implamanar acciones de infomaaedh en galpd que promuevan iz
tenentia responsab & ¢ Mascstas

Vacunar perras ¥ gatas

Fed'izar el sequimients v evaluackin oe £x18 actividan

Hala. Esta actividad puede ser adelantads por & Disecodn Terrllonial de
maners directa o ejeculada a travéa de conlratacdn de ong erfidad con
experendcd cattilizads on el dessralle de la rusma

Nota: Lasz intervenclones realizadas en el entorno hogar. pusden realizarse a lns
intagranias del hogar por vivenda o @ un conjunts de hogares oLe compartan 2l mismo
contexto territarie’ y condiciores sagiales, ambientales v sanitarios.

N A



¢

AL _q 08
RESOLUCION NUMERS 23280 nETz:ﬁ%ﬂPAmuA 38 de 348

Comtinmacion de (3 eesnluin Frar meeslios el nual fa aoviptam oy ineamignfos faoroog y anerelivee e i
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3212 Intervenciones colachvas en 2 entorng educativa

Conjunic de procedimievos y aclividaces que Wisran el hignestar y

profecoshn da A salud e la conunidad educativa

La comunedasd educatva esla constituida par etudianies (nfics, ninas
adidescentes, jwenes, iultos y personas mayorasy, padres de Famba

Pohlacién sujeto dmecives, educatores v pergﬂnal ad‘nniafr{fﬁ'u'a} de laz diferentes

e5Cenanes de aste entome

Desarplar o foralecer tactores protectores para la 2ahed & idenbibcar v

nashoaar ml fiesgs en salud de las nlegranias 42 18 somunicad educativa,

Cerfiniciin

Objstive

Idantilicar-

+  Aspecios bdsicns 3ociales v demografcos de 3 comunsdad aducat.ea
Incluye |3 identfeacion de persanas con discapasidad prokblemas o

' tragienos mentales v AlRClaciones psoosoc] ey

+  Condelanes soclabes samizelas ¢ ambeentsles nmbernas y sx'emas
[wias ce Accesa  vendedores amanlanies, nesgos  ambieniakas,
peai s, et GLEOS.

+  Sluacwenes que avidension & epproicio de bs derechos: incloye
ldentificar ks nivecan 2mos de pArCipecidn v grapos dé o nlards de 13
comunidad sdocatna.

+  Caracierishcas el chima educatng (relaciones y dindmicas  preaerdia

Caraclarizacidn de gqrupos al margen de La ley, infimidacion esoolar, estigmanzacon,

sacial ¥y ambiental enbre Al

dal amtomo |+ Caraclerisicas de la inliaestruciura de la nstitucidn educativa (Aress

educative 0 B3pEcios de caracter culural. depodive, recreativg v 2onas yerdas),
asi Lomg o€ o Senvciasr de almeniacion. salud vy berestar
esludiz

+  Creencas, aclhwde: v prachcaz: de cusdads, Je I3 camunalad
aducativa relaciongadas con 2l manlenimientg de la salud ¥ 13 gestion
del nesgo

+  Fecursos depcnibbes para (@ promocidn de [a saled v 1a geslion del
mazne, qua incluys sdeatibear gl proyecls esusativg instiucional y el
grady de implementaciin de los Moyectos estratégicos ransversakes,
aii como olres  planes,  peogrannas.  provecios v estrafegias
irplementadas en &l marco de g proyeclos pedapmlcos, para
eclablacer estralbgiae madanie (22 coakes o seckw salud los
pokenciard.

Oneniar, glvertin, ananciar ¢ recomendar a by comunidad educalwa

mediante mensaps clhve relaconadaes con las prigmdades definkdas con

@ comuvidad ¥ que egten relaconadns con 8 ogro de 105 obpebvos,

Tegultados & Indicadores defitudos a4 # Plan Tarranal de Salud

Estara gustaco a o3 resaltados esperados, fat capaidades g desarrallar

Yy WE ontewgas e 13 eduiacion pers 13 salvd en el mance del FSFIC,

defirdos en las dirsctaces de obhgatond Cumpliilents fara |a opd Stidn

Informaclén en salud

Educackin para Ia

sad e |3 (uta inlegral de atendon para 13 PIOMOCKN ¥ Mantenimento de 1
5alug 2
| a, Frughas RO para [a delecdn [EMpang 9 Wasomos menlaks an
adullos,
b. Prueba BOQC para 13 gelecoon lemprang de NEswnos mentales en
R E P
¢. Frueba ASSIET (Conaump de gieahol lehbeco y ol'as driogas) & a
_ poblacsin con 3aspache ¢ palranes de cansurrs problemalica.
| Tamizaje d. Frueeba AUDIT a la pobacion con sospacha Je palranes de consumes

prob ermatco de aleohgl

¢ Exameén acudar exlemd  pars  danbficar signos de  tricuiaeis
racomatosa a3 mayores de 1% afos en zZonas en nesgo y de
conformidad en lo esiablecids en &l linsammgnbo s

1 Aphcacdn G olras prsebaz: o Asiunenise para delectar
tarpranarnanie avenhds de indargs g salud publica que generen alta
exlenalidad en la pablzcian, de acierdn & las cricnlaciorses Qe a3
a efecly cstatdezca &l Mimstar.
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Conlifnpdaaen de b reselucion Pay medie ohe s i e adoplar s foaoumalos emicas p ogoaheas O B
Frg rlaggead oo Alsrmirun gar fa S amnoids o taviesarsnant e da Sakral i T Rula fialageal de Atendide o

Salud pdnela FPoblacsin Malerrt Fermai v Se anaiecen 35 drecinioes para 54 0peraciin

Conformacign ¥
feraiscimisnly O
recins sociales ¥y
Comunilaras

o,

s DETTIE R T ]
Ianhificar y caraclerizar las redes ya existentes n cada temilono uua

dezamollen polllicss, planes, programas v peovscles para 13
promocien de la salwd y gestion de riesgos en salud en & enomo
educatvo o 135 positilelades da s Creatidn

Cazacrollar capacidades a las rédes o membegs de lag mismas, para
fortakecer 54 Runcvnamento, sumar esfuelzos. creal Snsrgas y
PENESr 105 (ECLPSOS QU pHYSEES

Oesarrollar ¢ fortaecer o3 mecaniomos para & nlefcambsa oe
TG ION, CONCCITIMNIGE, axPard-3eEas entre 2% personas, farmilias,
COMUMnJAdes, grupos. oiganizeclines vy redes, que permilan 13
CONSIUCCION Conunla de Sowd Crines favarables para &l maoramignie
te |3 =alud fsica v mental

Evadar 99 resultackos & IMpacto en sl e los proyectys o
actividades acelanladas por redes sociales 9 comuymitanes «n el
enlarmg edycalnyg y b peicepoidn die salistace an, de los resubados o
cambice parcibddos por parte Jde la gomonsad

Jernadas de Sakud

Segun ko definido en el numaral 3 2 3 2 2 1 del pregeake meamenio

Jonag de
Criantas|dn ¥
' pantros o psducha

Implementacion, monitcrea v evalackn de las zonas de grentdgdn
rocolar o whwersatang garde s 'EJE:-I:HIE-'I'I aesares Je atlj-_gllja, escucha
aclned. acampadamienls, asiztencia, Formacion, capacilacan v reforoncia
a olros ceraCios sestonales & inlersecipnales

Prevancidn y condrol
de las Enfermedades
Transmilidas por
Vectares
{inLaryenc i
ﬂnligamria an Zonae
SRS

a.

b

4
h

Accipnos de provencion ¢ condrol de wvectores, rediante mélodas
brldgless, do barrera, fis cos ¢ de saneamento del meadio,

Comired quimico de vertores en situaciones de conbingence, v cama
mackla pravaning en el conlexin de plages nlensiicsdos de
ghrnnicitn  (solo ke compete a kbs departamenios  disinitos g
Mnecipes calegania espaceal, 1, 2y 3

Froeba de ELISA  Inmunofluorescencia Indwecta — IF1 wio
irmungcromatografzas (praenas rapdas) para anbcuerpos &rihe
Trypanassrra cruZi tvabdadas por el INS v &l INVIMA]L &n B poblacitn
a2 0 a % anos con enfasis en los mengres de 5 afms de ks
Frurscipeos priofizados po” al pan de carbhcacihn de mberrapocrt de la
ranzmegidn cirg-domiciharnia [chye kil de dagnoslico.  pma,
traslado, ¥ procesamients de |3 mixasira v repore de ta proaba )
Prushas parasioldgeas de  makara  mediante  microscops e
inmnunocromatagrafia (onoebas de disgroshzo rapido valdadas por el
INS y & [NVIMS) #equn [0 deflnkdc Bn @ qula J& &wencon ollnes
integra de malaria, Estas pruebas g ealzaran gncaments en el
marco de biequedas activas comuntanas en argas da diflcl ascesc o
en entidages con presenciz de brotes epelgmicos o en gl marco del
plears cdw walirgrigcicn o ndlEniE orbana.

Examen rmcroscdpela directs e IF) para Leishmartiasis visceral #n las
Zonag e alta ranamisitn gelirsdas por el MEPS

P-uebas rapidas de leishmaniasis visceral (validadas por o [HS v &l
Irdrsdl para o on eshide do focos aeqan protocole de vigilencia en
sakud pUbibia y qula de sendsdn slnle.

Aocionea para la movilizacon socil y cambed condocloal ranie & la
pravancEin y coniral e (a5 anfarmidaoes ransmitdas par vectores.
Esirategiz: de wglangia v pravescein de yackores con enipg.e
Crenn T

Adguisicon y
Euminksles o
medicamentos O
INSumos d& uso
masve para la
prevencitn, contral
o ellminacion de
Eventos de Intersa
ai Salud Puabllca

Compeande

1

Adguirir vy surmmisirar medicanentes de use maswe para B3
pravencsin, conkml v elimingcidn de lzs enfermedades Inface oeas
Desalendwas segun gulas v prolocalos def resdcs por [8 Nacion

Adbandarol IFDetas x 46} ang ¥ =0 SUSpEDSIon
Mehendazal lablatas paor S0 Mg

Prazicuantel tabletas por 153 mg y £00 myg (paa Cisboarcass,
beriass)

Mkgzamigad x 500 myg (pard Geboafcosis. Maasie)

lvermecand en gotas [(soucion orgd] & mgiml | corirgl de
eoloparasitoets comd mscabiosks, pediculuss g para OabEmsenio
Na@slvo de S eiolC s

oo

L

&
-d‘-ﬂm:‘ii-f
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Conbinuecion o L& Fesolus i TR e de g qual 52 aoonfan g Dehsarrianied (Aomhiod i apeesivas de (3
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Esta mtervenzen ewcluys:

a. Informacion en salud

b Eleaclon ¥ comuncaclon para @ salud desiido & (& a1 ecion
de [iEbeles Pogeevicos, eimmacon de basuraz y manejo de
sxcrefas, anire otros, $aqan o eslablacidy en 133 gulas ¥ planes
pare 1o prevencsi, Conticl 3o ehrmalidcsks dea lds snfermedades
imfecciosas desatandidas.

. Coordinacion  intersecitoqial  o@a lograr kb alectacsdn  de
delerminahiics sasaics en pabeular, 8l ocEsS0 B agua segurs y
saneamienic

2 AU y Sumimistrar medeamantas o insumos soskh efectivos para
la prevencsn y control de olros eventes de intergs en sakld publics
definidos por @l Minisleric de Salud ¢ Proteccsin Soaal,

3.2.1.3 Imtervens mnes colectivas #n & entarno comunitarie

DezAlevbebden

Ceonjunily de pracedimiertos ¢ achwidades que busesan recsdr ool
DeareeShar v promcostn de 13 salud 48 gus comundades v repregentanas
ante mstancias natcnales y temitoniales,; reconogiendn [ dindamica soclal
de las peigonaz y 105 colecihras Jeplesias an grupos de base, redee
Eofadlat y SiwerciabArds, organr-adas dé manera aatonoma v salidana

Pobiacidn sujato

Grupts da bhate cemunlana, aiganiratess  reded y demas formas
orhanizaas da la comunidad y comundad en general

Objathve

Detarrallar provedo: a ncielivat de base comunitaria pars promesr B
cand ¥ 2l cuidado. proteger Ic3 enfornog y Qeskorar rigsgos an saled
rvsdiane &l desanolly de capacidadas.

Caractenzacidn
social ¥y ambental
dal ankorng

-0 T T 2 T

IR C ot DG (- Y YR G TRV TREY Lt R (ot | o = P - e

Identifacar

P ASEEtlos baticod socigkes y demografoos de s personas, [anmhas
o comunidades del emomo; incluye & wanticacsdin e grupas de
base, rades sooaks y comubdarlz:, nfaestrucluras, bisnes v
exmiceys dispueshzs en el espacky piblice v ecossEmas
estirateqicos

o Condiciongs sociales, sanranas v ambeatales dal aniomg gque
inCiden en 13 salud de ks personas, famdiag v comunidades e
wienbfleacd da resgee secdiados

v Sitelones que evdenagn & giercicio de ks Oerechos en sakd,
incluve la identficacion e k3 mMeCansmmes de  paripocH
COrrUnitang

o Creenclas, achtudss v pracheas relacionadas con e martemimsento
de la talud ¥ I3 geshdr del riesgo existenies an ke comumdad.

v Racursas disponibles para la promockon de 13 sald v B gesleih de!

— L

aalud

Indormackin parm (a

Ceniar. aovarfr. anunciar O recoMEnan 3 s qrupos, organizaciones
¥ redes comundanas y SCoales &M Mmas dg erazgo, auiogesion y
corrgsponsakbilidad, =n dersche ¥ geberes en salud, medanta mernsajas
clave relatouaios con |85 prencaces Jefinidss con 13 comunndad y
Qe @punben al g e o objmives, resubiados 2 indgadores dellidos
wiy | Plan Tarmlorial de Saud

Educaciin parala
sahd

Cslarda ayustady & los asaltados  espaipdos, B35 capasidades o
desamollar v 105 contendos de & sducaclin para la salud =n af margn
el PSPIC delinsdss #n |as directnoas de pbligatorio cumplrmenl parg
2 opgraca doe a3 rea integeal de atencdn para b pramocidn y
mantenimianto de |3 salud.2?

Conformachan y
fortalecimianto da
redas saciales y
coamunitarias

. Leeptilicar y caracterizar las rades ya englepnet o cada erilono
gae degarrollan AHlicas, planks, programsas ¢ proyectos para b
pooarecln de 3 saled y gestion de mesgos en 2alud en el entaena
cowry band & B pesibilidades de su creacion
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T REEVICGIGES.

I:|

Deﬁanmllar rapamau:r-es mndwidyales 3 lns wmbrm -:ha lae r!u:les
eyrclenes cue les pemmita fortalecer su lunconamesnto. sumar
asfuerng Crear Energasy JolencEr 1S PaCUrsns gl pOSSEn
I3 pramracian de la salud y la gestian de fesgas coiechives  Inclups
& Forracsin para 15 ocdensa en @ gicld de politicas publicas
amldables formacion ¥ promericn de la parfiEpecion inodenle &n
33 inslancas v espacas de parlicpaclhn en cakd (COPACOS
Asociationes o Douvanns, LTS3, efo b, [a Ermacion v promacin
de parbcipacltn en ot etcenarsas de veeduria y rendiciin de
cuenlas, entre oiros

Dezarrdlar o leflalecer af mecanismss parg £ inlercambio de
iMormacion, Conocimientds, expetisncias ene 1as  personas,
familiaz, comunwiades, qrapos, organizaciones ¥ fedes, gue
pamitan [3 constucIion corpunta de condiconas favorabas para el
msernlenls ae 13 salet fisica y mental

Desanrollar espaions de conslruccion de saberss y generacsin de
respoeslas que pramuysvan prachcas soc aks v de salyd durante el
CUrsa de vida o [onaecer s aishentes.

Evaluar los resultades ¢ impace er salud de los prwectas o
actividades adelantadas por rades saclakes o comuanilarlas en el
enigng cgmunitang ¥ @ percepcion de  sabsfacoon, de los
resulladns & £ambsas B des por parte de |2 aotrunlad

entrog e escucha
comunitarza

ImELarman i, maonbaras v svaluaddn g

cenleos dg escugha

camyritang gonde 3 geCuten SOCiones Je So0gidd. estucha achva,
acornpanarilents, Ssistancia, Memacian, capactacen ¥ relEnnds 3
CHros 3enins Seclonales & antersecldnales ¢ acCicnes &n & marce de
eslratagizs de reduccion d2 darfcs vy nesgos en persanas  gue
COCSUNIEN SUSIANCIAS PSicuEclvas.

Frevencidn y contrel
de las
Enfermedades
Tranzmithdas por
Veotares
{intervencidn
abligalora an ronas
endérnicas)

4.

h

ACoaes e pravanstn ¢ coplol o veidoies, mddidnkte niglodos
tiologicas, de parreda. fisicgs o de sareamiento de medio InCluye
el sumelsirg de widlihos,

Control quimico de vackres Bn Seuanones de sonlingsncia, v «arme
medhda presenliva en @ Conlexdls oe planes inbEnsificados da
elminaciin. (sak & compele & o depatamenlios. dalnilos y
g s ipies calagedia especial, 1, 2 y 3.

Mruebs  de ELIZA  ompaglugresienas  [ndirecta - IF] o
irunésramalégrafiicas (pruebas rapedas) para anficyepos ant-
Trypanasama Sl (vabdadas por &l MG v of INVIMA) cn 13
poblacion de O a 1S afos con dnfasie on 1os menares de 5 afne de
s mynlclpss pranrados por el plan de  csrifcacidr  de
infermupcidn de la transmigicn wmira-domicileang  (Incluye kit ge
dagrashos, kema, beelads, y precesamienis de la moesra v
reporte da |3 prusba.)

Prugtas paraziokecas da malaia medlanta mlcroscoma wia
i AGsimalograng {pruetas de dagnéshca rapido valdadas por
el NG v al INVIBAA) segin ko defnidn &nla Jua 48 alencide cines
mlediad da malara. Eslas pruebas S8 reallardn anicamana an &l
maree de Bosguedas acirvvas comunilarizs en aregs de dificil
2ces0 o BN enbidades con presencd de broles epidemicos o en al
marco Jdel plan de sliminacidn de nalana srbana.

Examen microscopico directo e IFl para Leizvymamas: culanad y
visceral an 1as ronas de alla ranermssin definidas par & MSPS
Fruchas rapidas de leishmanigsis visceral (vahdadas por & IMS y 8l
[mvimna) para uso en astudio de focos seqan prodadola de wigilancia
£n salud pabbes y guia de aencién cirica.

Aoriones para 18 mayIlEacoan =oclal y cambes sorducteal ente 2 g
prevensdy ¥ contrel de s enfermedades transmitidas  por
waditres,

l[genifcar & mtansanr oorductas de nésga & sl indivdual,
farmi i, comunitanio g insagiong relanonados oon £ vackr.
Estralegias de w@ilanod y fmevecin de vecisres con enloqua
LOHVL kg g,

FRahablitae|dn
basadd en

Desancly de capacidades ar
implemenlaciin y ejecunon de ls componanias v aclividades da REG

@tlores  comunilaiios para 13

&
&
= Tl
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Comdiriuacion oo L retolyciin Por mit e 1 coal co adoalan fos feemmienlos iomeos ¥ opastheos oo (e
Ful [eras de Alericidn DErE 18 Fmocsin - WAnermeths o be Salied i Rots e o Aluicide an
Snfcd e Iy Pabiaciint Matno Parnalal y £ asiabioten s dracinoes pora U omarackin”.

L COMENACES

umunidad

Bosquada  Actlva  denbfcacidn & personas con  discapecidsd.
preplemas v (rastomos menlales, asl como gleclaciones psicosaciales
pol parte de (o equipses axiamutabes. Inciys B canalizacidn hacia
procedimienic  de  Cenificaciin  y  Registro de  localizacwon v
caracterzacidn g parsonas con discapackdad™ inkemacidn en saled
Son enlogue diferergial,

Arciones perp peslioner & acceso efectivo de las personas con
discapacdiad. pobiaclan con problemas o Iragomss menlakes o con
Slecixaares. psicosociales o 1o senvicos soCiales v ov salud] Al
come, B gesikn del caso paa |a garanlla y restablacamendsy del
deracha a @ presacion e seraCion de saisd v ol Seguumentc S8
PErsunEs CANENZEdES Nacid 08 Servielos socales v da salud.

Inkpomgclén en sahed con enfoque difgrendial.

Conformacien o ioRalecmiento de redes y organkzaclone:s de baze
COrTILINEE TS U P TilAn

a. Desamvallar capadidades, comprender ¥y aboriar sibuaciones
relacipnedes con €l benestar ¥y & caldad Je wda de &8s
parsonas con decapackdad, prablamas & mastomos mentales ¢
gug cuidadereg,

b GENErE BIPRCIOS ¥ HOCES0S G [nleracdidn antre ki perepnas,
lamiliaa, comunidadas, grepos, Orgamescones y redes para la
conslrucesdn  conjunts de conddiciones fevomblas pere ol
mrejorammwento de lp sahud Nsica y menial de dicha poblaada,

¢ Esiablgcer espacg dw CONSrucoen de sabares vy gararEcidn
o rESpuEtlas que pramusuan pracices para o ackisidn. v
proemncitn ¥ manienimeante da L3 salud de la pobiecidn ean
discapacidad, pobkmas o Irastomos mentades o soe
codadones

Yacunackin
Antiredblea

Ingluye:

& Wenhlicar y caracterdzar 13 rona an donde =& realizard 1a
wazunacldn (estinaciin de pobbacidn de pends v gatos. vies de
BCLetD, ronds de conflicto, concentraciones e peblacen,
atlores involuctados, sillos para dispaner s puesiss s de
YEUNACHHN MG escuelas, plezad de mercadn, parqusas, anire
otr@gt y establecar la mata o cobatea ulll de Yaounacin g
alcanzar.

b Seleccionar el procedimianto  opeiallva  para reakzar g
vatunaclon anderrdbica Gamldo Gasa a cega, puntos de
vaunacian fijps, puntas de vacunacldn mévies:

c. kenbllcar y dalinr 195 equpes que adelanteiin [a acividad; bos
roles Jde [0F BCidres que pabclpEran an I3 vatunagion
pnsthumonss pobleas, preadas, OGS juntas de  socidn
comungl); 105 Noranos y penodcdad e Su reallzacstn.

d. Gesina o Mquis S NSuMns Fequenieos para adelaniar 13
YacUNaphn gnhirrgbga,

€. IMyMeEnsnian cciones de infonmackin en saked Que promuevan
I I=ne=ncika responsabde de masooas

[ Vagunar permes y gakes

g Fealizar of sequmienin y svaleacsin de esta acllvgad.

Hota: Esla actndad pusde s& adetaniada gor ks Direccitn Termitornial ge
mAneEry dwectd o &leculids 3 aves de contratacidn de ung enlidad can
expenencia ceiflcada en of deaarmalip de 3 masma,

Jarnadas de galud

e b dedinidn & o nomaial 12 v 321 del preasnis l|nearmanla,

18 by
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3.2. 1.4 Intervenclone s cplucljuas an al antomo laboral

Las inlerventiores colechvas en 2l énlgrmo laboral formal se deben desarollar a ravés de
la implementacidn de ls esratadia de enlons labaral formal satudable y eslardn a cango
de las organizaciones laborgles en consgnancs con o dispueste en la normathoadad
penbnents del Minsteno da Trabayo, el Daparigmesie Admnistralive de la Funcion Poblica
¥y & Ministerio de Salud ¥y Proteccion Social. Las irtarvenciones colclivas an el eramae
laboral informal se reahzaran en o marsa del Plan de Intervenciones Colectvas conforme
a o dispuesho a Continuadion”

Definicicn Comunta de procedimienias y achvidades que buscan el bienestar y

a Tiabajadkwes 4@ Las an:llwﬂadres de la eccnomia informaes,
ag-cultura, ganadena, pesca, sibicullura, aeardlfEctara, minera,
COMBICK ¥ 2 18sanlas y pronZadas en el PDSPY o en la poma
que lg modifique o susituya

Fobdacbn fujélg b Myjeres nrales tabajadoas, adullos mayores trabaadoces®,
Mestnat Wasaadoras con disgapacwiad”d que trabzjan en &
sector imformal de 13 econcmis,

C  Trabapadoras formales cubiertcs por & Jistema de Gestion de
Seguridad v Sal.d en el Trabapn

Qesarrgliar o onaecer Factorgs protectores para [a salud & entihcar v
Objethrc gaslonar el mesge @n saud de ke rabaacorss infomales relacionaso
CON SU raba)a, OCUEECIcn U ofwio

.I-::Inl.lfu-::ar.

«  Aspectos bascos socizles vy demogrificos de Ios trabajedores
I O

«  Condiclonas socales, sandanas y ambentass ¢e K lugares de
trabajo de las actwidades ecowmicas prionzadas del secter informal
o |3 AEOnoMmia.

Fiuaciones que videncien 21 ejernicio de s carachos

« Descnpcion de las condciones de trabao v arganizacwonales
goradas de wabao, hablhdades de o8 babaadores] y esgos
asooados al gesarrpdip 02 la acwidad econdmiza (Matengs prmas,
Aulpas, Conrtes e s dg sequndad).

+  ldanidcacion de (& condicldn e salud de ks Fabapadores anlormales,
axide a la metgaglogia eslablecla em 1a edtrategid del enlomg
labaral con anlas £ en la Infornaldad = Gula del iachiader,

«  enuhcar creenclas, acwbedes y pracicas de ks rabapdoies
infpmmates rélacmnadss con 13 parmacian de B sl ¢ 13 pravestiih
dz  acoWlenles vy entermedades rglatonadas Con sU rsbap,
coupacidn u oficko

+ Recursoc disponibles en el enorne paia la prorssocin de g salud yia
prevencen de resgos™

«  Menuficacion de trebajadores o peo aclividades economeca, que
requimran canalizackd 3 oblos seEcAtdes o 3 HRWiclos Soclales o
gamniangsg,

Careclerizanitn
seciat ¥  amblantal
del enlomo laboral

Informecsan en salud | Oreendar, advyeri, anundiar o reocomandar 8 b5 rabajadoes ca la

St Toptwlr A0 CUBMA que LNE ctividad cifarenal Sopresponde & al #2sanmofie de una acthvdad acondm £a lagal
Clamyple o 168 requissos eagidos por & esiada

O rrianierd dspaces] Ao edos skpusilos 3 Agended CaiNOqenos (Lo | 150 Neratogends o genobiisrs,
B plagudas & piog, Srsewoo, Meuils, chrdio de uned, bilenilas pohclcrados, bencang ¥ ashesin

% En ks adullos mayores Irabayaso es of abjetive de @ inferserdn 2ala drigeo @ seserallar la oeswdr para
&0 i basHn @ proganmeg e oroled ceon gorak

2% Coa 478 pablasds el oblebvo de la mleresclon ecld dingida 3 d&aarn:nllsr |2 gesiin para a nolusion
Larmorad mn sl sclor Formial e 12 srrrri i

B ncluye la pardicipacion en redes sociglos. sgremidiones, A50CMaES! -.-'nru:r.-lacli'-n oon proyecios soclates
o de emprondetlenia, o soson berelicane: de 13 cempafat v aclividadet gonerges ge promocidn y
pewvebcehn g pesgos [AboGales que reghzan penodigments 12t Enhdades Admeristadaas de Fesgos
Laborales an Al manca del parsgrafio tel aticuio 14 oo Decejo 1962 de 2012, gunpdads en el Decrelo 1072
de 20145,
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Lonlewcltn de la resohsatl Par fredir rhe b sl e arkiyaan ks Aneansienlees fReThsas ¥ oprerabvis o La
Fta Inledydt de Algncidn pam I Froctodior v Mantediniands de fa Saind y Iz Fula imegral da Atsrmckiin an
Satuwd para 2 Pobleciin Motemo Pannalad ¢ 58 eciahdecen (33 gurechnoes par 59 upe.mcm

el

presenctn 08 ks mesgos derivades del frabap, ocupacda u ohoo,
mecannmos da accexo al Sislerra Generdr de Resgos Laborales,
Conformacion 4 inancias orgenizativas de grup? de trabayadoras u
all qua eslan Melacionadas con & ngio de los oblabves, esullados e
Ingicagores defindgs para eate entoro

Educacion para la
salud

Estara aqusiado 3 Ios resuledos esperados, 135 capacidaces a desamolar
¥ 3 conlenidos e 13 educaton para la salud an el marco del PIC,
defnidos en 1as dirgclrices da obligawne cumplemienlo pare |2 gperacion
dg 13 rutd Inkegral de Jenclon pEra b Promocon v oL ek de
=alud y a las caracl=risbicas de= I3 poblacion syeto ™

4. Prumba=z 5Ry para la deleccion lemprang de rasiorgs men|akes er
Siylbps

b. Prusba AS3IST {Consumo de akohol, tabaco v otras drogas) a8 la
poblacior con soapechs do pafrongs de CEsumg pareBlardtles,

2 Prueba ALIDIT 3 [a poblacsin son sosiecha de palronas de consuma
problematco e alcohol.

d  Tamear para VIH, neaatis B y © (elsmpke &n [35 20nas donds se
deearealka 3 aclvidad ming)

e Oiros tamizajes para detectar femprataments svanbos de nkares ar
salug publca qua pareran alta axteenalldad gn asta poblacion

Tamizajes

Conformacién ¥
foralecmienta oo
redes  aociales ¥y

comunitarian

Establecet alianzas pobdeas ¥ phvadas para fa Iermalkracitn de |3
aciivdad econdmiza ¥ acoezo al SiRlema General de Seguridad Social
[Sstema General de Rezqos Laborales).

Foelzaecer [as redes sociales y organzackones comuillarlas en habilos gde
COAELUMA, para dua #21as 3 <o el inkidan &n s chmuridades en el
CONSUMO de bignas y servoics (rasentes an sU taileno o 28riomda.

Frrialeder an e manco de 13 paricipacion 3ocial la respoasabilidad social
empiesarial con el fin de promoves (@ adopoion de echolegias mas
lImpie.

Fortalecer en comesponsatdilad socal eripresarial an 1a proaccedh d2 13
saud humana, mejpramiento de las condicones de calidan 2 wida y el
QeSETHN BOIENIbE,

Reahzar cozon gon rabapadones anfeamalas, con o Sm o vincuk 3 una
gremissdn para generad planes de respuesta integral gue incluyan
sLiraegias de conmaapoTsabklided.

Fravancion y control
g lag Enfermedades

a. Delaclar tempranaments enfermedad do Chanas medsanla prusbs de
ELIZA, Inmanoliyarescendla Indwacta - [Fl i vuncs romatograficas,
(puebat fapdas) para anbouerpos ard - Trgpamesomma el
(validadas por = (NS v &1 INV]AES)

b Dwieciar Leishmaniase Catadned madans examen microscopico
directs e IF| en la= zonas de alta tranamision definidas o e MSPE

€ Detectar malang 3 ravés de preabas parasislagicss de microscooia
yio wmimunosremelegrafia (oreebas de dingnagticn rapdo valdadag
por & NS v s INVIMA) sagin Ic defilde en 13 quiz de alencdn

I,L:*:::::Td“ por elimea mitecral de malanis
Bnbervens ko d Acciones dz grevencion y control de vectoces, medlanla rdbtedos
abligatoria en zonas biolbgos, de barrera, flsscos & da sanaamento del medio Incluye 2l
andémicas} summsins e wdilkos
€ Contrgl qQuimico de wectores en siuacses ca conllrgenca, y como
medlda piavenliva &n &l conbaxtd de plands injensifcados de
glwniratidn  [$00 & comrpele 3 s depatamentos. distidos v
MURICIPICE categM a eapecial. 1. 2 ¥ J)
T, Acciores parg la movhizacodn social v cambig corkductual frenle 2 1a
prevecicn v contiol de las enfarmedades fransmiklas por vechores
0. |denlificar & miervemr Soductas e Nesqn melaclonxics oo Bl veclor,
3.2.1 8. intervenc iones colectives en el entorno instiucional
Defnicidn Conjunin de procedimentas ¢ achvidades que MsCan € hignestar y

pretecricn ge 13 salud de 1935 integrantes del entormg nstitucsnal
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Fobacién gujets

Frraonas -generabmante rd parentes- que partiopan de una vida an
CEmidn, da rnar‘_’-efa'lernp-nral ‘% pErmanents, &% cuales pueden estar
ingtitacionalizadas por50s caractarlsicas aspeciales an s siqumniss
eLtoanareds

a institucwnes presfadoras e senacks de sslug Son anuellas
entidadaes cuvo obwelo sooal &3 la prestacion ca serviclos de salud v
gue & encueniran habililadss de corformidad con el Sistema
Obhigatont de Garantia de Calwdad en Satud.

Inztikuc wnes que prestan SENACIDS sorizles o proteccion irtagral
E@Eblacimentys qua cancahiran & Aglmeran e coma
potiackin pvada de 13 inerad. bataliones, Conventos, cenrgs vida,
BT QDS

]

Ghjstivo

Dezarrdlar o Irtalace” ACores prolelloras para B salad e genifcar y
geslionar el nesgo er 3alud de cada und Je (05 MIRgrames de e%e
BTN,

Cw TEDRTEEE 1

Infarmacitn s S3lud

I O e o A A S
Drientar, adwerir, anunciar & racomendar 3 02 el vaducg y la instlucian,
M diania rencaps clave ralascnados cor (3% aardades gafifngas Lon
2los y que asten relaconados con & logre de 103 obretives, resulados e

irmlizadores dalinido=z &noel Plan Termoial de Sahad

Educacion para la

Exia-a ajusiado a los resultados asperadas |35 capaodades a desadrpliar
¥ o5 conlendos de educacsn para la saled @n el rarco del PEPIG,
definidos en las dwecinces de hhgaIong Cumphmisniy para 1 operagion

salud O 1A rulds mtegial 9z alehode pérs | proanddcsln ¢ miantEnirreenls de la

salud.®

a. Examen ocular es@mo pa@  idenhfizer  signos de  Iigulasia
katormainss & mayores de 15 anos an zonas ar riesgo y de
corformdad en kb establecdo en gl ngamrsenty nacenal

b, Prusbas SR para 13 delescidn temprana de raslornos mentales en
Zduftae.

¢ Prueba ROC para 2 doetooen mprana da tasioros mentales en

Tamizams nifios v nifias.

Frovencion ¥ contral
de [ag Enfermedades

d. Preaba ASSIST (Consems de aleshal. tabace v oxas drogas) a la
prblacicn cnn enspecha de palionaes de consir (<0l TR e e

e Prueka AUDIT & & pablacisn con saspecha de palrones de consumio
problematico de alcahol

I Apleacion de ohas pruebas o insmimentos  para  cetectar
Emporanan-erie eystics da nterds e salud publea que gereten alta
externalidad en 3 poblecion. de atuerdr a 135 crignacnes que para
€l electo eeianbazca &l Minsstei.

a Acciones da prevenclan ¢ conbrl de vestares, mediante malpdos
binkicos, de barera, figcos 0 de sapeamenty del madio Incluye £
symirisirg de toldikos,

b Controd Juimico de vackoree an e luasnones dg coringancia, v como

suminisire de
madicamentos o
inBuUmoa de o
s v paa la
prevatcidn, cantrol
a eliminacidn de
evantas de Intarey
an Salud Pablica

Transmitidas par medida preventiva en Bl contestn de planes intenssficacos de
Vactores elfninacion (S0l e compeld: & 08 deosdameniss disinlos
{Interyencidn muancpes cateqonia especial, 1. 2y 3}
obligatorta en zonas | . Acckones para 13 movilzac or socidl ¥ caming conductual reats ala
endemicag) prayeicicn y coniral da las anfermidades cansmntdas por vechwes
d  Esragqas de vgdancia y pievencltn de wedores oo enfogue
LoAnurikann,
Adquisic b y Compeennde

1 Adgurnr y  siarmruslar medicamentos de uso Mmased para la
prevendon, controd ¥ oliminesan gz 133 enlermcdades infecciosas
decatendidas, seguan gulas, prolocolos ¢ Fneamicntgs delinidas par 13
(ETollely]

A Alpsndaral tabletas w 400 mg y en Sutpenedsr .
b Mehendarol tablelas por SO0 g

* Urecinces Educacion Jy conwnesedn) para 1a salsg en ol oaees da |2 g emenlacian de [xs Rutag
Ity akes de SENzien 0 Samd - BIAS. 20148

A
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AR b

€ Aziromicna labletas x 00 mgy por 250 mg [parg racome),

d. Aznromksna Dihedrato en qotas, schucion ofialmea 15 mgly
[1.5%) {para Iracpral,

&, Praricuaniel tablalas piw 150 mg y GO0 my (0ard Srliserooses,
ten aaigh,

F. Niclosamsda x 500 ma {para cisbcarcozis. Lanases).

9. lwarmechna en gofas [zpducion oraly 6 mgiml (commal de
echoparaswoss Como escabiosks. peAUEls ¥ paca lratamiento
masn de tlrangyiondasis).

Con respecto @ 1a srevenclin de la geahalmuniaels, ol pais prorizars 3
estralagia g desparasilechin en a3 poblacesn o escolanzade de & a 14
AMGS 00 praselanss e asle Qrupo @bEang @ @S cargd te infeccidn v
en la poacion de 1 2 4 ahos dadas 195 SNSeCLenTias Mversas mag
seecas e la nbecoin en esle grupo oa sdadd de ks e rilonos delinidos. o
pricorzados en oS liNeamenias nacionakes

Exta inl=yuncion incluys |&@ sdquiscion de vsores de 2.5 gumentos para
B “gahizacrih ¢ tamgale de Ihgussls racomalosa v & desarallo de
aociores de:

4 |nffmecsin en =alud

b. Educacidn v comunicacion para ta salud dincds a la promgoedn
de Rabides Figencos, simesidn 3 basera: ¢ manejs de
excretas, entre otrog; 3eqgdn o establecidg er las owas y plangs
paca Ly pravenciar, osonbal 3 alitracon de las snfarmedadec
Infeccimsas Dhesatarddas

¢ Coordingode  mlersectanal  para ograr la afectassdn  de
delarminantes sociales en paticular & acocesn A agua sequra i
sawamenty (imnacon  de  basuras  sgaelas,  malernia
oegaricd, enlra odras] mapcra en las practiicas de crianza de ok
cerdos, wasunacion y desparasitacidn de cardos. jofdaecmienis
dé I3 ingpeccivn de 3 carnss &b [os mataderos ¢ srpendias

£ Adquirir y suministrar meCicamentas 0 NSumos costy slactives  para
la prevencion y conliol de slrge evanlos Jendees an salud pdblica
defmidos por e Miniaterio de 3ali; y Frotecoin Social.

3.7 1 6 Intervencidones colectivas dirigidas a poblacionss vulnarables

Ceinicion

Covjunto de procedecuenbos v achwidadas que bussan el bisnastar v

pratecesin da 13 salud d& peblaciones vulnerables prioizadas

& Homtuds qué tanen relaciones gevuales con hombras,

b Mijeres ransgenedso
Foblacitn suplo . Perzonat en slbuasidn de proshivoon.

d LUsuarnos de drogas inyectahles

&  Habetanies g cale.

Desamollar o fotalecer faciores prolecicres para B salud & denldlcar
Chietiva feslanar el rigsao & salud de 13 peblagion winerable priorizada

' ITHEY PHTIE

Caracterizaciin
soclal y amblenial

Idertificar

+ ASPanios BALICAs sodiales v derdgriikas

+  Condioones sociakes, sanitanas v ambeeniaks gue weaden en i selud
o Ba pedlacltn wulndrable abordada

+  Situacionss qué avidances 8l eprccio g 1oz derechgs,

+  Faclwes de pasge o de prabection, sacmles o de salugd de la
poblaciin suinerabis

v Creencas, actiludes y préchoas relacionadas =on & mantenimiento
de la 5alud v [a geslion del nesgo.

+ Recursos disponibles para [2 promozsa de 13 salsd v 1a gasisn del

riesgo. . |
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Cirardar, advenie, ananciat & resorrerdar 3 fa poblacion vulmerable con
reens3pes clave relacihmados oon las pawidades  dafinidas con sy
Informacian an salud palic pacion y qus askin relascnados con el log'o de kb objetieoa,

reguttados e indicadores defnidinz para r3le #0ro
| Educaciin para 12 sahd &n derechos &n salyd, derschos sedusbae oy
- rapaaducings pravencshn d2 rietgos v lactores de proteccicn:, acceso al
fﬂﬁmﬂ" par 1 Rislema General de Zequridad S:_:u::al. MAclhGas ::Ilrla_m-nas e
favorecen 2l estableameania de relacianes sanas v conatmuctivas para ka

premncian e ks salug mental

a Pryebas SRO para 13 detacodn lamprans de raslomos mentaies
en adultag

b, Prueba ROC para [a delacoidn temprana de frastarnos mentales
BN Nings v nifigs

<. Prueba ASSIST {Consuna de aicched, Babacs v alras drogas) ala

Tatmzape poblaciin con sospecha de patrones de consumo prablendieo.

4. Prusba aUDIT a 13 pablacn con easpecha ge patrones de
CONSLMD profemetics de alcoh,

& Tamear para VIH, hepatitis B y © (inCuye consejeria are v post
be5t]

f.  Otree tanizagas para delectar lemavangmentz evenlos de inberts
en sauc publca que generen alla axlermabdad en el poklacidn,

0. [denbficar v caractenzar (a2 rades ya axlslentes &1 cads bl
que desarellen polikcas, planes, orogramas y proyectas para s
Hemocn de 3 salsd y gesieon de pesgos en salud en esia
gatackdn ¢ (33 posbilidades de su creaion,

h Dezarolar capacsdade: 3 B redes o Nigmbaes de B mrkmas,
gara  ferfalecer sy fundorameatg, sumar  esfusTzos.  craar
sinarglas y podencial 08 Mecs0s CUe Dreanr:,

i. Decarrolar ¢ forialecer s mecanisTcs paca & inlgrcampy e

Conformacion ¥ MONMECHN, CONOCAMIenios, expefencas Anlie |ZE personas.

lortalwcimiento  de COMUNCACES. CTUpOS, Qrganizecicnes y redes. Oue peqmitan 18

redes soclales vy corsbipccln  conunta o condicionss  favorables  para el

cormunitarias Tejoramienlc 42 3 sald flwgy y menlal de la pobkacitn
yulterahle priceizanda,

i Eslablecer sleanzas pdblicas y prvadas para lomakecsr g
premover el acceso al Sistema General de Sagundad Focial en
Salud v 3 $ereggd g proleciitn 00 al

k. Ewvaluar los resultades & imoacko en salud de los provectos o
acinndades ade ankadas por redes S00ales 3 Sorunilanas en &l
entorno  comunitario Y la parcapcion de sabksfacona, de 102
resultadas o cammes perclivens por pane 4e 18 senunisad.

Adguigicion y Comprende
SUTUNIRErS da
trsdkearmanias o a. Adquinr v suTinisTar Msemos 0 materides necEsaas paca ia
Msumos de uso wnplEmrantaclan de astrseqad da edoeccidn de dafios y riesgos en
MASIYO para Lla personas que se inyeclan drogas. confeme a2 s hrsamisnlos
pravancion, control expedidos por & Macelarlo de Salud ¢ Prolecidn Socal entre ellos:
o ellminacion de AYuas |Efing3s, presenvalivns carnleiAz guardianes, para depositar
Evonlos de Intarés mafernial Ltz ade
an Salud Pahlica b, Adguinr v summisicar presanvabyos mascalinos
& Adgquinr y suministrar medicanentos o insumos costo sfactlvet para

Iz pravenzitn y contral de atres evenipes de interés en salud pubhca

& esas pokaciones. defiridos por el Mfimstane de Sahsd oy

Protzccion Soaal

Wota: La camahzacion se refiere sl conunto de aclwvidades de onertacidn v
dreccionamiente de 1os usuarlas  pacenfes, familiaz v comumdade: a ke sendcios
sociales & de sahy] disporibles en el 1erilonn, con ¢l fin de meprsr el accees a eclos ¥ e
asla manera mejorar ga estads de sa'ud v gu calidad da vida v e adelanta en el mareo de
la macucion de las ecnologias del Plan de Salud Pablica da Inlervenaones Colectivas —
FIC. incluya o cequrmienta 3 los individues v famrlias canalizades y reporte de
informacian conforme al documentn de orientlacones y al sistema de momterec ¥

Svagacion de asta Ruta,
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Lontiruacidn dé [ resolecidn “Par medid oo [o crel 2o adopdan feg imegndanlos Momicos p operaivos de le
Bt begem de dlencrint poue M Franmockin p idoriendmiealo oe fa S0end ¢t Aula imegral oo Alenendn a
Smiad ok fa PODimean MadEmo PEaie v o asaistoen M SirciToes pars Su oo rseia T

L] [T - mEamEmEmE s o ok Bl ks e

A3 Imlervenclones Ingdniduslas

Sa deflinan como ol comumilo de Inlenvencones en salud dingldas a les personas en sus
Jilarenles momenios de corgs 4e vida ¥ a kB famika come supto de aleancidn, que enen
como finalidad 13 valoradiin integral, |a delescidn ternprana, la proteccién especifica ¥ Ia
educacin para la salud de lorma indladoal grupal o famdar, con el flo da polendlar o
lortalecer las capacidades para <l cuidado de la salud de las personas, mirimizar &l Hesgo
ce enfermar & derivar opertunaments a rutas de grupo de nesgoe o 2 los sarvicios de salud
Fequeridos para 8l mansjo 98 su codickdn de salud.

En casg que na panoma s2a diagnoslicada con un avenlo an salud. para & cual |2
FFPM3 conlempla intervenciones de deleccion lemprana, debe conbinuar con el manes

falinido s&Qon e evanly ¥ Contnuar oon L3t gemas alenoaones e Inlervencionss hacen
parte de la RFMS.

Intervencionas por momenio del curso de vida
A conlinuacikn s4 pressnlan 1os esquemas de alenclones ndividuales por momento de

curso o8 wida y su contenddp se wecisa en el anexo "Dyacirices de abligalono
cumphmlents paca la gperackin 4 13 Rula de Pramocion y Mantenimianio de k2 Salod”.
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3.4. Intervenciones para [ farmilha como sujala de alendidn

En coherencia con la Paolitica Nacional d= Apove y Foardakeaimlents de la Familia, esta se
comprende como *... una esfruciurg social Que S8 conaifuye a partiy da (1 INCEess GLe
genara vinglos de consanguinidad o afnided entre 30 miembros. Por fo tanto, s bien fa
familia prade surgfr como op famdmenn mahist groducto de 1 decsidn Kbre da dos
PEFOTES, 0 CIefo &5 Que son (as manifeslsciongs de eoldaridad fealerniioad apogpn,
EEnfiG Y amr, [ e i3 axfruciuran v e brindan cofiesicn a fa st #3

En esle marco 23 necesano reconocer que & cancepla de farmla ha evalugwonada a
propdeite da la ransformadones uatdricas sodales y culburales que tisne fubdamants on
log derechos humanos, que reconoce & los sujelos da derechos v desde alli, a los
infegrantes del grupe familiar 2n 30 diverasidad social y coma personas tularms aclivas de
garechos. De asle modo 5@ asume 3 la famila como sujeln colectivo de dereches y por
tarntg en condicidn d2 pluralidad v diversidad.

As| enlendida, la famiia, tiene sus propias dinamicas y suacnes que |a configuran
MG una unklad y eslas lenen inckencia en la sakkl ranto ndivicklal coma famillar, por
o cual e2 necesans o Ses shordada eh esle marco relacignal, ¥ no de forma
fragrmentada por cada wno e sug inlagrartas

La atencidn en salud 3 s famibas, garanbza su retonocimeents como stjeto coleshive de
derechaos ¥ fin en si misma, 3 pactiv de la valgrackdn inlegral 3 1 famila, que =& realiza a
traves de la aplicacion de las herramientas de evaluacidn familiar que parmilen reconooer
laz capacidades y el grado de fincionamento familiar y de& acoardo a st so idenbflean
los riesgos pars la salud de la famika y zus inlegranas, lag condicones de desamollo y
funcionahdad de Jas relacones famibarss, que pueden geqerar ona denvacsion A
atenciones adicisnales dirigdss & B larmiba que contribuyan a2 la premocion y
fortalecinments de la misma

La veloracion integrat a 13 lamiha 5& reahza comg una adividad en cada una de las
alguiantgs aengiores 1) en s procedimientos de consullas de vakwacion inlegral en
saluod de las personas en cada ung ue loz momentos del curso de vida, y il & =
Frocedimisnta de alencion bdaica de onentacion famibar, cuands £513 &35 demandada por
la Farmiha y rd cUeRlA 00 12 valorasidn integral prevamsenta.

A conlinlacion se pragentan el esquema de atenciones dirigidas a 2 famiba y su
comtenido e precisa en &l anexg “Dwractrices de obhgatonio cumphimients para la
cperaciin g |a Puta de Promocion y Mantanirmento de i Salgg”

3 Mediting Cereral °
2 aono0s | Farrss Enfarmana |
! é 5 - AlEIMGEN DA e EEII}E-IZI;!- idenmic-adas oo Poicodagia & letion basice da
o ¥ oriantacldn fam llar 80D riesor meig? Trabao Social orlentaclan fariiar
aX | Especahala en I
E j a valsgazidn y
o8 ' crtend oel ! SEgun pegos ekl i
: E & 3 E:'Eﬁ'ﬁlar para 197 gu profesungl se | e aducaion para la -E;‘;‘"*“':"" patd |
is E ] . eslabiocaran 108 salud i '
1a i ) conimmidos de
:ﬂ-r_ﬂq-r_.‘_J e mme e he ey el BuLACH e — I —— -

"7 Ol cervteplo de ~Tomiia” comg inslIucidn an e imaango g2 eale documendt 98 Bsunme Qunig ung sirclyra o
argen sorial, con penmanenod #e su enddad 8 baves de canbios y Iranskomaniones en 8 EMpE Y
coexbzs. Exp. 19001-23-31-000-200100T5 701 (Cirw e 4 FEladn, 2013,

* Consejo de Estado. Secodn Tecea, senlencaa del 11 4 wllo b 2313
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'Estc-s nesqos s& descnben en &l anexo técnico del pm-c:edlmlent-:r de Atencion basica de
Onentacidn Famihar

CAPITULG 4, TALENTO HUMAND FARA LA OPERACION DE LA RPMS

La prastacin da la: atancongs dispuestss an la RPMED estd a carga dal Lalanle humaro
couhtemado en cada ano de los procedimentos, Gue debard conlar con las competlsncias
generales y establecidas en la normatvidad vigente para la atencion inlegral en salud oe
las personas, las lamilizs y comunidades, bajo kos enlojues de cursp de yela geErerp,
difarencal. de derechos y g galudt faviliar y comuntaria y conforme a 1o descito en el
presente ineamiento y sus anexos. La KFMS define € talento humano minmo réquendc
para garantizar [a calidad de 13 alenslon y [os resullados &n saled esperados, Por 1o
anlersdr y @Enends en cuema (a5 caraclanshcas Ierilonialzs vy poblacionalzs, s
intagrantas del sislarma de salud, pusden disponer an su modelo de prestacion de
gEry¥iciot de otros perfies dentro del equipe a cargo de la oparacion de la RPMS,
garantzando la calidad, e accesq, la opodumdad, las frecuencias, 1oz conterdos y los
resullackys asperadas &0 lad pargines, famihas y comunwdadas.

Los integrantea del Sistema General de Segqurdad Social en Salud (G353 v de las
demas enlidades que lengan a su cargo acciones er salud. desde su competencia deben
arientar [as acoamnes tendiantes a magorar 1a digpombhdad de i@akento umang suficenle y
competente para gestonar €l cudads integral de 'a salud, con celidad, oportumidad y
perbrensia, @ kaves de |a humanzacion, protescs: de selecoidn, induccion, re induccion;
entre olras estralegias gue aporen a (3 2onlnUidad, mobyacidn y compromiss, an gt
marco de [as definiciones v alcances de aste inazmisnts. Cass espacial son los procesos
de mduccion a ks profesionakes que inician U 2ervicio social, &n los términos aslipuladoes

én la Ley 1164 de 2007 y reglamentado en |az Paso'uciones 1058 de 2040 v 2358 de
2014,

Segun la Resolucion $26% de 2017, tanle le medicina familiar como la pedialrla, son
espeGialiclades de puerta de enlrada al sisiema, de manera 181, que se conslituyen en
opoones vakdas ¢uande se disponga del (alenle humang para Ia gecuaon de las
atlivdades o ivMenenciones dascrilas en la RPMS. El profesional de anfermaria podrd
redlizar |05 procachmeentos v ortenar 10s medicamentos, imsumos, diepositivos ¥ otros
procedimienos de acuerde con o definkdo an el arexe 1 del presenle kneamlants os
caralas som e atdigalong cumphongnto,

D& otra parte, @ geslor comunilang no represanta un nueyn perfil ttulado de talamte
humano an salud, ni tecmco ne operalive Sao que cormrasponds & una persona de la
comurad que en zonas dispersas podrad apovar el desancsfls da e rvensiones
espacificas de las RIAS, praws praceso de entrenamignte no formal segon dirsctiess qua
pera &l afecto expida lo Macdn. En cuante 2 la dfarencia enlre las competencias del
gestor comumlans en salud y las del auxiliar en salud plblica, se dabe conswerar que
esta ylhmo coresponds a un perfll regulado a traves del Decreto 1075 del 20015, "Por
medio del cual e expce e Decreto Unico Reglamentans del Sector Educacion”,
espacificamenie en la parte & sobre la educaclon para el rabajo y &l desarrelie hurmano, y
el anzxo del Dacrale 3515 del 2015 donde s deccnben las nomas de competendia

* Nisporuhia &n° hitp Mo mineducacion. giv. cofomatnedad i F53ad artiche. 3251080 il

gt
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laboral del awaliar an salud pablica™, Esla formackin ez titulada v expide un carilicada da
aptilud SCupacional.

CAPITULC & PARAMETROS GENERALES DE CONTRATACION PARA LA RUTA DE
PROMOCION ¥ MANTENIMIENTO

La contratacion de la atencidn an salud an &l marco de las RIAS dehe crientarse al logro
de los resulbados en saiud y reslizarsa confarme 2 lo desents am 2l presente lineamisnle.

Independientenarte de las modalidadas usadaz por loz egentes responsables para la
epacucebn de 138 acciones contenidaz en los diferentas tramas de la Ruwie Integral de
Atencion en Salud, se daba garantizar la definicion y concenacién de algunos paramelrgs
minimes qug garanticen esla crientacehn

2.1, Inlervenciones colechvas

Se consiiuyen as nersancormes, aciviades procedimientos & Insumos astablecdos &n
el anexo lecnico o la Resolucon 518 de 2015 ¢omd elemendes indispensables para ser
mncluidys ¢ precisados en ks confratos que se estabkzcan énire las Direcciones
Temtoriales de Falud y los prastadares de asrvwios seleccionados para b ejecusion de
L3 imervencores colectivas. Para [a conlralacidn de las infervenciores coleclivas se
abe raalizar 1as siguentes accones de acuarde con la normatvidad vigente:

1. Identficar los programas proyaectas v alaets de servicios frespuestas) axictentes
an 2l municipo, dsirito o departameants, bian sean seclonales o da oot cactors:s
qua incidan an el lagra de ks resultados definidos an o PTS,

2 Encaso da no exislr, suscabit & acordar 1oy procedimientos, rutas y mecanlimoes
de aclivacion de la respuesta secovial e intersectorial, requeridas para |a
complerentariedad d& 125 agcones ¥ la gestivn integrada & integral de log
sErvitiod sosigles y de salud, cenbrada an las pecesidades de las pearsonas,
fatvilias ¥ camunidades.

3. (Gestionar con olvos sectores la realzacion de -a3 acciones que segin su
compalencia les corresponda adalanlar para alectar les delermminantes socales
de |3 salud encoalizdos en cada entorno; por ajemnply, al meoeaments el
8CCESD 3 SEVICIoS PUBHICoS, Condwiones de Rabtabiidad de 1a vieenda, acceso 3
HOQramas socales, entre oros.

4. Programar [a2 nlarvengiones a mplementar an &l plan 4o acodh en salud de la
Enhdad Teimorial para la wgenda respeciiva. 25 cuales deberdn ser
somplementanas 3 las gue se eslan eecutando por olros sectores v a las
eppculEdas a rval indivdual por & sector salud.

5 Dednr el entomo en el cual se desarollaren |23 intervanciones coleclvas, |og
resltacos a obtener y establecer 13 coberturz de la poolacion sujefo de las
intervenciones,; asl coma kas caractkerizticas y espectficaciones Manlass para el
desarally de |3s infervenciones a contralar & talento  humano que debard
ejecutar 135 mlarvenciones (8l cual sagun la intervencian o accdin, podra ncluw
Cwganizaciones da Bate Comunilana, gestores comunilares, autdridades
Iradizcnzles indigenas en salud entre alres), los productos esperados, &l bampo
de mecuscn, ee estdndares, orterics v metodolagia © mecanismo para el
monitares v evaleacien y  audipna  del cortrato a  suscnbic Chichas
espacihcaciones deberan ser parle inlegral de los respeclivo (5] contralo {s) del
PEC

B Definir &l cosle de les inervenclones y soporlar el misme en documento que serd
sopare del esludie prévia dal coniralg respectivo.

7. Conbralar 13 gpeoucidn de dichas intervenciones de manera oportuna.

35 Muongians do Salud ¢ Protecedn Socis Mrograma dg Apoyo & 12 Relonis de Sawd Puliles Ooupacssaales
¥ Mormag de Compabancia | ghoral para Agvilipre: onlps Areas da 13 Salud [Inigrpct pdi] Bogots; soplambre
¢ 2014, Cesponible on:

bl itaiee eI ana £ COrCEnd e P E SpubliazipgslitroyiPerliies. ccupanionales | g pal
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8. Teodas las imtervencionee colzctivas geculadas on o6 entomes, deberdn ser
documentadas © sistematzadas a fin de ratraalimentar a Ins sujsies de alancian,
a2i eorng valuadas en témiinos de proceso, resullades & salud alcanzades v da
capacidades desarrolladas.

9 Pealzar superviskn o inlenentorla a la elacuckin iécmca, admnistraliva y
financiera de la ejecucion de las intervenciones contratadas; asi como reahzar sl
BEQUIMienty y evaluation de los resullados de @ichas intervenciones, 1o cual
debera inclur, &l seguimienta e la efeslividad d2 la capalzacon ¢ denvacon a
rutas o gervicios de salud y sarvicies sociales realizados en el marco de estas
ntaryencionas a hin de relroahmentar log procesos de gastion, lomar decisiones y
r@alizar ks ajustes raspeclivos,

£.2. Inlervencionas individuales

Lot acuardos antre EAPB vy presladares de seracios de salud para 2l cubrimignlo de las
intervenciones  ndividualas conlenidas en la RPMS, independientements de las
modalidades de contratackn y pago escogas, deberan Jaranhzar que, al menos,
chnsidaren y concreten como minimo-

« Las niervencones y aclivimades cubieras por el confrato, asi como los parametros
tecreos de acuerdd con 03 curales deban desarrcllarse, seguan las disposesiones
aztabbecidas en [a RPM3I,

e Loas procedimientos acordados para |a captacion efectiva y oportuna de las parsonas y
lamihas bessfwoaras de atencion por &l prastader & la ved contrarada, &l nempo
requendo para garantizar [a 2encidn al wial de o= ablisdos contratados v los
mecansmos astablecidos para la respussta cportuna en |02 casss idenilicados v
cenahzades para la atencion en la réd geede lpg entarmee bien sea an lo gecucian da
acciahes coleclivas a desde otros seclaras que opacen en &l terriloro.

a  Log procedinmentgs para |2 canalizacidn de personds 0 famhas a ciras alanciongs
requandas individuales o colectivas.

«  Log resultados a obtener, segun definiciones conlenidas an la KPS,

* Loz mecanmsmos de momtoren v seguamenla de 22as resuliados, incluyends e los
parametras para al raparte y pracesamiente d& los indicadores vy datos raquendos en
fa apgoucidn de las acmones,

En mitmyan case, mdepeadientamente e 1a lorma de conbralacion wtilizada, & considera
parinente la aulonzecion previa como requisite para la presteqidn ge los gonndigs
conlemdes en la RPMS. cado qua los mismos son de coabedora umyersal y deben ser
garantizados 2 la paldad de la poblacion aflizda en lgs lérminos y condicipnes
eshpulados en 5@ linsarmmno

CAFITULD 5. MONITORED ¥ EVALUACION

El monitgres ¥ |13 evallacidn de 12 Hula Inlegral os Alencdn para la Promocion y
Mantermmiento de [a 2alud, tieme como aje 02 componentes de la atznoign integral en
saled ceflnmios en & Manga! Melodoldges parg 18 glaboracion & mplememlaciin de 182
Futas tagrafes de Atangidn an Safed = RIAS, aste proceso incluya la dafinicion de ios
resultados en salud ésperados en las personas. famibas v comunidades. asi come os
resultados del precese de alencién en salud a cargo de los agentes del sistema de salod.

En corsonanca con el Sislema Masional de Evaluacsin oe Gestion ¢ Resultados -
Sinergia-* y lo astablacicdo an la Ley 1438 de 2011, = Ministens de Salud y Protecslén

¥ Doaeto 1250 de 20td par o Ceat sa reglaneala € Srdama Mational de Evaluacstn Jde Gest o y
Faaultades -Snergla-

&

.d'l-'r?"l-l-""'".'g
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Lok lwaeitie di B rsobusita o it Of la Cusf 28 addpdan (04 e ienlos 12008 b operalvas e /8
mida infegral g Alercion pam iz Prwmpsion p Maniammderdo oa 7 Salud v @ Fulsy Al oha Srkiedn an
Satwd mara fa pobiacon Madenio Femralal v 58 esiiacen 135 dreciricas para e ODeracko .

Soclal en Salud ha conatnado & Plan Macoral de Mejoramienta de la Calidad en Salud
(PNMCS). con una propussts de abordaje en tres apes i) las parsonas como Ccentro y
finaledad del sistema, i) 13 calidad a partr da un enfoque sist@mico y i) la mansformacion
del sicterna mediante procesos de aytoevaluacidan Al los planteamentos achaales se
anlacan anmodslos sostenlbles da gestldn, coh URa apuasta a la excalenca dal sislama y
po Bnde e la preslaciin de servicios inlegrakes en salod?”

El obwlyg gereral cal monllore) v avaluasdn e la RIA para la promgadn y
mantenimignto de la zalud, es medir o5 resultados en salud akcanzados &n |35 personas,
famibas y comunidades, de tal forma, gue apoys 13 10ma Je dacisioes y [a mera del
process 8 alencign ntegral en Jalud, & raves de 105 siguientss oyelives espacifitos.,

a  Monltorear s resuttados g Ly Implementacdn de los procesos de geslibn de 1a salud
pubhcg en los agenles del sstama de salud v de las demas enhidades que lengan a su
Ccargo acciones an salud para garantizar una atencidn en salud inteqral ¥ da calidad

E Delepminar el grado de cumpliosento, cobarturas vy complemertaredad de las
acciones e intervencignes establecidas por parte de (05 agentes del sistema de salud.

¢ Medir los resultados en salud en [as personas. familias ¥ comunidades, derivadoes de
a5 imervenciones indiwduales, colechvas y poklacioneles con &nfasis en k& promocion
W amAnTEineEnlG de 12 saod.

5  Monilormar las brechas sooales exslenies que aleclar |3 salud
Se establece como mondorao y evaluacion Lo skguianie;

hbonilorec &z un pIOces) canlinud de saguimerta de [as accwnes & intervencicnes de i3
RIAS mediante fa utdizacion de datos recopilados sobré su epcucidn, da tal vma gue
soporte 13 loma de cdeclsones durante |2 mplementacion y operanon de s mismes
abarca bbs mresullados. como, por spempla sl pragress aliangade én los obetwvos da
desartals nacng ™

Er & ¢éntendido que la atencion integral no ze limita 2 las inlaransionas individuales, sing
dus lrastiehdd B procesds y accionss que impacten posilivaments los detamminanies
zocigles de la salud, para generar ¢ondiciones de bienestar para la poblaciin, gquea
permilan disminuic les brechas sociales que alectan el estads de salud de las personas,
famillas y cormunidades™, es necesaric realizar moniloreo a la implemeniackn o
forlelecimientn de los procesos da la gastion de la salud publica por parte de los agenles
di&| sislema d& salud. ce acusrdo a las responsabiidades conlampdadas en [ noima, asi
coma al curnplhmiento Je 128 activdades programadas (eficacia técnica) y de los recursos
financiems dal sector zalud ejecutados lerte a los pregramados, de acusrdo con |3
normalividad vigenle (gheadia financiera).

Far tanle. & montores se realza a las inlervanciones indlvicuzles, colectvas v 3 las
acciones de |3 Gesldn de¢ la Salod Piblica, eslas Ohimas de corforrmcad con o
gstablendo en |3 Resolucidn 518 de 2015 ¢ [a nomna que 13 adicions, modifigue o
SustrtLya

Evaluacion es una valoracion penddica v abpstiva de un proyecio, pragirama o politics
plarulizade, £n curse o lemminado. Se dtiiza para responder a preguntas eapecificas

:‘; r-;ﬂ-:sﬁ:erh de Salud y Froteccion Socap Plan Nacsiagl de Mas=nienta 3e (8 Cakdad en Selod Ceclenibrs

"

HBID. Faul J. Gerfler, Sebachan Marinez, Painck Pramand. Lawa B, Fawings y Chrslel M ) vVermesrsch,
La Evalugcidn o ingaacloen ly pscizy Segurds Eceon 2011,

8 Misageria do Sabud v Protecoon Sonnl Rosducson J202 de 2016 Manyal metadokgecn para 1o elibo 40
= implameniazion dz 35 nras irtegrades de Mencadn e salad

A0 Por la oual 52 dican dizposicees 2 elarlbn con [a Geshdn de la Sabud Pobica v e establecen diresinoes
para la serucer | seglenuentd y eyvaluscibn del Plan g Salud Poblica ge Intevengmes Coles vas (PICH
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Comnbituacen de |3 reachundn “Por eneofa efe fe ol S acaa s Senumanes IG5 Y OFEranaos oy fa
Ruka Intageal dp Alepeide pars i Proswaecdn p Moot O (2 2o y i Rote bategeal o Alerkibn ort
Salnd para e potdacains Adaledma Perrala! g se rriabieesn Jas direriinds gara 51 oparesion”

relacinnadas con el digeng, [a implementacion ¢ los resellados. En conlraste con el
ronitares. qua es canlinua, Bas avaluagpnes 52 levan a cabo en momentds conerelos en
gl tiempa y amenudo raquieten uha perspachiva exarna dé los teonos expertos’’,

El punla de partida para el mondoret v 1a evaluacidn seran los hilos y los desenlaces
esperados O resullaclos en salud, contempiados en (@8 RFMS. For tanto, 1a evaluacion s&
r2aliza a 138 cambsos en 13 salug ¥ 2l desarralo de capacidades para & promocion y el
manfermimiento de la msma en lag personas, famiias y comuridad, a través de los
maicsedores mtenmedios, de impacto y las brechaz sociohas en salud kentificadas.

La peripdicaciad estatdatida parad réabzar & monitoreo v [a evaluacion sera |a d=finida an
ios respechvos indicaderes de procesa y respladoe en todo case la evaluacion. se
rezlizara coma minime angalmente lomando 28 coamda la Olima informacdn disponitale
para cadauno de 1oz indicadores

Todes los ajentes del sistema de salud &n gl marco dé sus wompetencias deberan
edelantar proceass de momtores v evaluacdn de |as acciones @ inlervenaonas dellnlas
en la RPMS y delimpacis de las mismas n su poblacién a cargo.

G.1. Indigadores

Los ndwadores contemplados para esbmar los avances obtenidos en @ implementacion
de |2 RPMS a traves del monilorss y evaluasion. daran réspuesla a:

» Hesytados en salud: e conciba como aquellss que generan un cambio real o
dezsadn &t la satud d2 las personas, familias y comundades; entendiendose
como lag impactes a cota y mediano plaza, resultads de la garantia del derecha a
B salud ¥ que [ueran posibilitados a traves ds la atencion intagral en salud.

e GeEslicn para la atancign nlegral #n salud enlerwendose coma el cambw real o
deseado en [@s condoiones del pocass de atencion en salud, relacicmnmlo i

cambits en & capackiad de s agentes del sistema da salud para cesempafiar a
Cabaliclad sus lundiongs y compelendias.

A continieacion se presentan los indicadoras para el manitorad v evaluacion desagragacos
por agente del sistema, cuyas ‘ichas fecnicas se dispondran en la pagina wab dal
Minsiene de Salud ¢ Pratecciin Social.

B, Indicaderss de rasultade de [a RPMS
A cortinuacion. s2 relaciona log indicadores de resultade a los cuales ledos oz aganles

dal wislema de galud y ofres segtores deberan contribwir para su consecucion en & mareo
de sus compatencas ¢ responsabildladas.

A B L A b L BT

Parsonas gL B .
Ide‘a-arrﬂllﬂn adecuadanments ' Fropdréion de nitas ¢ 1Ms en prmera
detde e punte de wistle nfanoa con desarmollo esperadoe ¢ w@emal :
fticomator, FOCd- pawa la el ¢ . i
| emaclonal ¥ cogrllive :
iHinas y nifos slmentados

[ exclaivemente GoH Propercion de menores de & meses con :
Iectancsa malsrss hagid s - lacanoa malena enclisng’ ;
h6 meses i

400, Paun ). Qetler, Sebaztidn N ardiees . Painck Prevnasd, Leu B Fawmgs y Chnste M wesrnadrsch.
ta Evaluacson de impacio en b prachica Soguads Edsesan 2001
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6.1.2. Indicadores de procesd

A continuacion & relacionan los indicadores de proceso que aporlan a logro de fos
rezultados an las parsenas, amiias v comunidades y qua permitén monilonsar 13 geslion
atelantada por ¢ada une de los agenles del sistema en lo relacionads con la entrega
elecliva de las nbervenclones individuales v colectivas diapuestas enla RPMS
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En e march de esle process o Minisleno de Salud y Proleccsdn Socidd y 1es Entidades
Temilowiales realizaran monitores ¥ evalvacion de 1gs resultagdos de las accones de
CGesticn de g Salud Publlca a cargo de 0% nlegraniles del Sistema de Salud de acuardg a
laz Diractrices para la caraclerizacibn y ejecicidn de [os procesos para la Gestidn de la
Sakd Piblica en el contexto de 13 Politica de Atencitn integral an Salud. 4

Asi mismo, & monitores v evaluacion de las intarvenciones colechivas a cargn de las
Enlidadas Ternloriales s2 realizara con base en g anieriores indicadores, teniendo an
cuenta ko conlenido en & respectiva Plan Teratarial de Salod v on el sistema de monitoreo
y gvakratidn da dicho plan,

§.2. Fuenteg de infarmacicn

Fara el desamdllc e smplementacién del procese de mpniloras y evalpaclon, se hece
mndispensatds willzar y complemeniar 12 informmacsn cuaridativa y cualitativa disponitle
en las fuentes de infomMmacion dispuestas en el Sislema Infrmacion de la Proteccion
Soclal {SISPROY, la historia climca ¢ en obras fuentas oliciales sectorigkes o
intersectoniales. El Minisieno ajustara los procedmvientos de caplura, consolidacion,
analisis y divuigacidn de la informacidn que den cuoenta de los resultadss en sadud
astablecicdos an las RIAS,

Para Iy cual, 13 inlormacsdn s oblendrd 3 iraves de-

a. Fuemtes cudilalivag, encuestas, inslrumenios de auditerla o da evalbagion, sislama de
morleres ¥ evaluaadn da los plangs lerriloriales an salud, entre otros,

b Fuentes cuanfitatives: Por ejemple, RIPS, EEVY, RUAF, BDUA, Resclusiones 4505 de
2012 y 2175 de 2015, regisiro de intervenciones colectivas, portal web de gestion ded,
POSF ¥y los servicios de informacion predeinide en SI3PR0O o 1as que las modifiquen,
achchonen ¢ susliluyan

C. La historia clinica, 'a cual debe documentar R daldsd de ntervenciones
indwidugles de s Rulas Inkegrales de Atencion an Salud, conforme 3 bos
procecimientos dafinidos para ¢ada una

F Colombia Miniskeng Ja Sebud y Proteccion Sooal. Direcson da Pramecan y Présenciin, Gropo o Ges((on
pora la Promeesdn v B Pravencidn. (HE). Diesices pom B conpOsnzacldn v ejcucidn da s procasos
pae |8 Oestion de (& Saled PObTcs o0 o comida 38 Ly Polisics dg Stencidn indegral en Selud. Documenta
donks saborado & cerplimiente o b dispussio én la Res. 513 de 2015 Peouperads de
s A, i P S0 Gyt Con's b L o 6 E I iod vt i e R OV SAPRE N Tidwe mirheag - v pdt




bl A N8

 Nierey ~ 8280 :
RESOLUCION NUMERCT ™ DE 2018 PAGINA 93 de 248

Confitnadtitn e kb résalign For medie do fa ol se adopfan fos FIeamienios SBokcos ) apaateas de
Huta Infegral da Alsmsion pars (3 Fiamoeydn p Vgelaantuanlo g fa Saled @ fa Btz daegral de Alsaode 2o
Lahsd para fa potfacedr Aalenes Feratal v se estambes e bas Jwilmfiarss [ See opwersarion

m——— e mmmmmemmmm mm s mee - TFrEEAEEETEEAmEEEEEmEEEERE (YN T WP [ -

Los agantes del sislarma lienen 3 ablgacwn de suminstrar La informnacitn relacionada con
a3 acciones & inlervenciones 3 su carco reduendas para &l menltcres y evaluacion de
atencidn mtegral en el marco de lo establecido en la Rula Inlegral de Alencitn para la
Fromecitn y Mantaniiriants de 12 Salud, de corformedad con @l precesa v las fuentes de
infprmacion definidos para wal fin por pane del Minisleno de Salud y Profeccion Socal.

AHIONE

Para atcangar s rasultados v la calidad de la alencidn &n salud conforme a lo definido en
a3 Rutas Integrales da Atencion en Zalud, 58 nace nacesaro desatrallar procesos de
asdiloria a las Direcocwones Temiorialbes de Salud (Depamamentales, Distritales y
Municipales), a las [nstiluciones Presladoras e Senacws de Salud y a 1as Enikdades
Admimstradoras de Flanes de Beneficie en al marco del Sistema Obligatero de Sacanlla
de |3 Calidad*, a fin de momtorgar y evaluar ks siguientes aspectos

1. d.a calidad del registro de informacidn (veracidad y coherencia enlre los ragislros
administrativas ¢ ¢l roporte de irfarmadiony,

2, La calidad de |2 atencon @ las personas y a las laml@as an &l marso da le

eslablecdo en a4 Rutas Integrales de Atencion en Salud (RIAS);

La gestidn y el desampatio de los aciines para la atencdn ntegral =n salud

La efectividad del proceso de demanda nducda para la gaantla e [as

I Ervancionas ingdneduales por moemehng de cursa da vida,

> verficar gue [os  Lsganogs  dentificadas ¥ canahzados a Iravds de las
imterveanciones colectivas, accedan a [3s atenciones individuales diepusstas en
RPME ¥ viceverea

§. Atencionas que por sU NatLralaza no son de repaa an las luentes aiicidlas, pare
que 13 eviderwa demuestra gue son clave para alcanzar los resultados en salud v
e| desarralle, par semple: 2l pnsamenlo del coedon umbilical, los contencios de
la= sesiones educstivas.

7. Otras que definan come priomtanss iog agentes del sistema de galud

Ll

Dicha auditoria e realgara cgn el fin de genorar planes de mejoramerto e
irm plarmentachkin da medldas de correcoan da dasviacores deteciadas por parte de cada
ung de los aclores del sislema. 32gun su compelensia

6.3, Flan de analisis

Monitoreg: para raalizar €l monitores sa debe ullzar |3 aitima informacian disponible en
cada una de las fuentes de imfarmacion identficadas™.

Entre los analsis propuestos se encuentrarn:

a) Seguimiernice nominal 8 cohartes e realizara 2 fraves del sequimeento longitocital
de las mtencionss an zalud que recibe cada perssna duranie & curso de owada,
avaluands Ios cambes & salud y lainlegrahdad de 3 stencidn. Esle sequimienlo
permite |3 generackon de alertas qué erenta 3 acalin apotuns de los agenltes dal
sistama de sated, an & marco de sus competencias

) Andlisie de tipo deacriplive {proporciones, prevalencias, meddas de tendencia
central y de dispersian), para medir |a canlidad. disponitalidad y capaadad leonca
el recurse y talendg humano, canbdad de fecursos. nsumes, la coberura, la
accesibidad, 1a oportunidad y la sxperiencia y calidad de la atencaon en salud,
cenvrada en |a persana.

“0ecrela 1071 3 20 Ssema Oohgatono de Garantie de Calldad de |2 Alencbn de Saked dél Zasikms
Gmreprs de Segundad Somal e Soeled ™

M Se dabe laner an cuena qua Jkgunas de LIRS enies secundariag de dalns e rivclos de coboe e
rFed tiplamies, 5 noermnbargo son las foentes oficiales de las Cuples pe dabe omar iz inlnmdcide.

4
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£) Medicidn de brachas sociades an salud 3 lravés de los indwadores gue sean
identficados como trazadores, analizados de manera esiralificada, como minime
par: Nageadades Bisieas Insallsfachas (MBI, inchee de pabreza mulidimendsional
{IPM), educacidn, &mea da residencia (ubanafruralfrural deperso), Bexo, einla
amplen, mgrest econamlicd, régimen de afiliacidn (conkibutwosubsidiadofespecial
o EYcepsian),

Evaluacion, Al igudl que para =1 monilorec, enfre bos analisis propueslos se encuentran ol
séquirmenly a cohdries y s de lipo descrptivg (proporciones, prévalencias, razones,
tages, indices y medidas de lerdencia cenlral y de dispersmon).

Fara medr y monitorear las brechas sociales en salud, 6 aplican métodos de eshmacdn
de medidas simpies y reldlivas de desigualded, lales como 1a8 diferencias absolutas y
relativas de desgualdad, riesgos alibuibles poblacionales, indicas de conceniracidn e
|rde de desgualdad da L pendienle, tenrndo en cuenta |as vanables de désagregacion
de los indiadoras (Ansa de residancia (urbanainuralrural disparso). saxo. lma. réghnen
de ahlachhn &l SG555 lcontribubiveisubsidiadofexcepcion].

CAPITULO 7. ASPECTOS A CONSIDERAR EN LA IMPLEMENTACION

La Ley 1751 de 2015 (Ley Estalutaria de la Salud) iene por objelive garantizar el derecho
a la sakdd, requiaro y aslablecer st mecanlsmos da protacelon Retera, recogiendo los
alementos conlenidos en los  pectos inlemacionales suschitod  por Colombla e
Incarporaos 3 nuasiro marco conglitucional, gue s& lrala de un derecho fundamental, de
caracler autdnomo e irmenunclable, el cual comprende & ACCaso 3 104 S8VICIDS & Salyg
el marera opoiuna, =licaz v con calidad, para la preservadon, e mejoramienlo ¥ |a
promacion de 4 3alud. Inchuye los siguientes elementos esenciales & nterrsacionados
despomblldad, aceptabiidad, accesibidad y calided 2 idonedad profesional, en
cumphkmients de 68 cuales los establecimignios, Sevicios vy lacnologlas de saled debardn
astar canirados en el usuario, ser apropiados desde el punls de visla médico y técnica y
responder a estandares de calidad aceptackos por las comunidades cienlificas, de acuerdo
con &l converlo 169 de 1588, adoplado & nevel interno mediant: la Ley 21 de 1991

Ademds la ley espeafica ¢ome el derechs fundamenlal a 1a salud compodta ung senie de
principios, sntra jos qus peaden destacares los do unversalldad, prevatencia de derechos
de nifigs. ninag y adolescenles, progresividad del derecho, interculluralidad y prateceidn a
pueblos y comumdadas indlgenas, ROM, alrocalombiarnas, raizales y palengueras,

Eslos elmentos ¥y pinclpes son nnegociables basios, por lo que Ll forma como se
@eganicen |05 senicgs de 3alud debe veler por su cumphmlento y aphcacidn =n todo
mmento. 56 reconoge la nedesidad de conlemplar [as caratierisncas propas de cada
lerrltofle y Sus conditiones de desarrally comd factores moduladores de la arganizacdn
fa 2arvicios an 1orno al disfrole o darecho en las condiclones planteadas .

7.1, Adaplatalidad de Ias Rulas Integrales de Alenciin en Salud

Esle Capifukd conlisne areniaciones omcas y operalnias para la adaptabiidad de 1a Ruta
Inlegral de Alencin de PromociGn y Manlenimiants de la zalud, que servirdn tambdn
para o proceso de smplemendackdn de las RIAS de qrupos ¢ rdesgo v de evenios
espaciflinos

La adaptabilidad de tes RIAS s refiere a ks modificaciones o alusles a reahzar an
felacin con la prestackn de atsncionesinteraroongss ¥ o NS mecanizsmos de
abordaps da las poblaciongs, d8 acuandn con sus paticularidades y 129 de los Llemilorios
gue habilan, con el in de garanizar los cbelivos v asullacys asperadts delinidos en
agias, &b &l manta de s akribuios de calidad de la alenddn en salud y del respelo.
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La nlencaonahcdad es bnndar |as oportunidades para que toedas |38 poblaciones seqon
mormento de curso da viea, pertenencla gtmicz, sandicon de discapacidad® . identidad da
geners o serual o vickima del conflicto armada- y de acderds con sus fondeiones
geograbicas (ambios leriigriales donde habitan urbano, rural o rocal digparsa), culluraies,
histicas v eoviales, dispondgan d2 o8 servic:ed, procedimientos, acciones e
irfervendiones definidas en laz RIAS, en condiclonas da aceplabhdad, accesibildad,
gahdad ¥ equdad, garantizands el derecho a la salud en concomilancia con los demdas
derachos eglablecidos pot la Conztluscian Polibca {Ley 1751 ge 2015)

El proieso ce adaptabildad implica visibilizar las situaciones de fragihdad © exclusan que
han wivido ¥ ¢lven 1as pobdagaones, reconseer 1a forma en que comprenden la vida (v la
zaludl. v, en cansecwencia. realizar acciones, concertadas participali/amente con allas,
para  lransformar positnamente (a4 Inequidades en la preslacion de senvicos e
IMervenciones de salud que exIsten.

La adaptacion de las RIAS sa expresard an forma de. al dhsrminucdn ¢ erradicacdn dea
tarreras dé ascaso para |a efectva prestacidn de las mismas: b disefo e impramaniacidn
de estralegias mnovadoras de enlréga de senvicios de galud e intervenciones previstas en
las mismas

Por lo anlenar, &5 necesare aue las Diragcones Tarnloriskes de Salud, en & marco de los
euipos terrilonales constituidos para la gestion terrilorial de [2e RIAS, coordinen =l
proceso de adaplabiidad a2 panir del reconpcimiento de los cortextos (mumcipales, micro
lerrdohalas, ate), de 1as padicularidades de los sugtos y del slcance actual do ta
prestacidn real de las aterciones & interrencones sslablaadas snlas Rulas Este analiss
tendra incidencia sgbre 2| proceso de progredividad de |2 implementacidn de las RIAS.

Esle procesa es la concrecion de a aplicacidon de los 2nfoques defirdos an [a Politica Jde
Alencion Integral en Salud. PAIS. asi come en |8 Resocducion 3202 de 20146 para la
Implenmanlacion de [as RIAS, especiamenta

i Enfogue de deracho: Esle enlague 52 sustenta an tres puntos fundameantalas: (a)
Faconocim@ant da log grupos de poblacsn come LiUares (suetos) de derechos v
datieres indimduales v colectros; (b) Disafo de mecanismos que aseguren =
S@Arcic e 105 derechos; (¢) Ganeracion de condicionas que propendan por o
desamolle imegral ¥ amédnice, meconocienda la ualdad v dignidad bumana,
fortaletaendd 1o social y ke comunilans.

La aplicackin de este enfoque se onenta a la garantia del ejarcicio del darechs a la

- galud de las grupes poblacknales, generando estrategias concretas y efectivas de
2:cesa a lag dwarsas intervencionss de [as RIAZS, gque partan del reconacrmants
e |as breches que exsben en la garantia del misma

. Enfoque difsrancial; Esle anfoque implica analzar, actuar, valorar y garantizar
dzsancllo de una pablaclin, basada en sos caaderislicas y en las conisions de
vida, desde unz perspecliva de equidad y dwersidad Imphca reconocer la
probabilidad de ser afectado diferenciatmenta por un riesgo e cualguer
naluraleza vy desarrgdlar Izs atenciones sectenales, asi como a3 acciones de
gesmjn e respuestas nlersaclonales que respondan a sus necasdades
parbéulares y sus Jerechos.

Como 22 menciond al prncipio de este capitulo, las diferencias pobkacionales
pueden sef por momento vital, etnia. discapacidad, identidad de géanerg v victinma
del conflicto amnado Mo obslante, astas condlgionas pusden comncidic en Jn
mismo grupd de poblacion, razon pod la cual, a la howg ge planear v degarredlar [as

 La decapduiday g5 un concapln que ByoioDng y Qe resuba OF @ IMMEracoien enifg @s persenas oo
defizincias v (a5 barmras detdas & la achhed v al @0lais, que dulan sg palicpsasien plena y alec) va er
sacieded, nogualdad oe condloones con s dends”. Convongign QR Z00E

b=
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La

intervencnes 3e débeé considerar previamente |3 totalidad de condiciones . riesgos
y alsctaciohes fue astan viviends pueslo que &sla mphcd neceswdades de
atancidn en salud especificas.

Fara operacioralizar el enfogque dilershcial, sspacialments &n relacién con a8
poblazicnes énwag, se debera tener en cuenta el desamollo de un proceso de
Inlerculturalidad, orientado & Constrnr MEeCaMSMos qua nbagemn (a6 difarsncias
culturales en sglud exislentes 2n el pais, en las condiciones de wida y en oS
EeMacros oe atancion niegral an saled, & partl dal récongcimisnlo de los saberes,
praclicas v medigs tradicipnales, galternativos ¥y complementarcs para (@
recUparacion oe la salud y que, de acusrds con &l fnureral 3 del adiculs 4% da 1a
Lew 1516 de 2012

Se defing comp la presancia & nterasodn edquitativa de dnearsia culluras v la
posinlidad de generar expresiones culturales compartidas, adguirdas por medio
thal didbcgn ¥ de una actitud de raspelo mutla

F 11, Adaplabildad de a5 [ntervencinnes

adaplabilldad de las nkerenciones de las RIAS ze realizara mediante dos tipas de

aescunacionss.

1.

Soclo-cullurales =ze rafiere al process paricipative, sislamabcs de Armamzacon
anlra la olerta inshilugional de servicios @ inlervencignes de salud y |as expectalnas,
saberes, tradimones, lenguas y lormas organlzatlvas de las diversas poidecipnes que
se desarrella a partir del enceentro entre culturas y €l reconocimienty muiug da Be
SiStAMAs (e raprazemaciones y manfastacionas,

Se expresa, gntre ofres aspectos &n: a} la delinickdn de estandares de alencin
aceptados culluralmentls, que s& podran meprar paulatinaments =n conjunlo con 2t
tHganzaciones oe cada poblacidn (gus autondades. lderes v liderésas): b) cambios
en las forrnas de prestacion de los servicios para hacerdos acce<iblas v arsptabiles
para fale] poblackn(es), o) desarrslln de capacidades del talento homano an zalod
para estabkecer redaciones intercuburalee honzonlabes v recpalussas

Técnicas: Las adecuaciones técnicas se reberen a gjustes en [0s procasos,
procedimentas,  dulas,  protocelys, matrumentos, hemamientas v esirategias
institucionakes, de manera que desde la inslilucionalidad. se parmta dar respuesta a
las nacesdacdes: do salud de forma respelugsa con la cullurg y log sistemas medicos
trachcicnales o ancestrales, &n coherenca con BE  contextos  geogralices,
tl=mografices, spogkes en que habitan los grupos poblacionakes, fémeando &n cuenta 1a
diversidad al interior da cada uno de alkps °

La adaptacitn 22 dabe realizar feniendo en cuspla s aglienles aspectos’’

EF ambito territorial: Las Direcciones TarntGriales de Saled, las EAPE vy los
prestadores de servicw: dé salud, dehniran conjuntamente las adaplaciones a
realizar en los lerritonios da su drea de infleencia para o cual analearan las
barreras™ v facltadoes relaconados con la preslacidn  de  servichos-
atencionesHniarenciomes de scusrda con las condiclones particulares que l@ngan
en sus muniapgs, Ello mplica, enire otras:

a La dJdefinician de las modalidades de preslacidn de serascios-atanclonas, da
Aciardo con las caractaristicas lerllonalas, alas come la distancia B recomer pera

& TrupWia, Julidn, La 8derLacitn sosdculural v Bonca de (o programds de salud SUbhes obensdos a4 &
Qilpes dlracod. Bogodd, MS2E 2015,

I El 5124 qua enconlrards los leclargs no preigndg sor e haustivg Sino e fesponce 3 eas oncrlaomones
MiNimAE A larda An ciserma pard la adeplacion de las RIAS

"t Ex imparianie para poder eslablecer las adaplaciones a realizar a las RIAS, reakzar wh procasoe o
iderliczc.an lipo: edminizirativas anciales, cuturake:, geogralikas, elre grps
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acceder a la zona donde hatela 3 comunidad. s condiciomes dimatalogicas, la
calidad o existencia de vias de acceso {inclued pusde sucedar gue no Se pusda
entrar 8 cierlos temtoros sne & pie) las dificuliades logisticas ¥ de acomodackin
para la preslacwdn de delermmados sennicios, la existéncsm de formas de
trarspoita, enbra olras. Para acls caes s& podran desamrollar aclvidades on
modaldad extra mural o 13 implementacdon de ecnologias como la telemedicing
que faciltan o accaza da la pabdacdn & las ntervenciones de la RIAS

. La conformacion déa equipas —intercufuralss- mowles de salud con capacidad
resolutiva (fue incluyan sabedores anceslrakas o geslores Somunltane s},

€. La melalacion y operaclon de Cenlros da salud, esratdgicaments yhicadas en los
lemienos e 105 grupos €nicos, con capacidad instalada y resolltiva en salodg,
atonomiz OpEralva en malena de senvicips, engrgias alarnativas, que cusnlen,
por ejemply. con pantallas solares (A qestionar ¢on arganiamos compalantes) para
pxder comiar con el servicio de telemedic na, sisteamas de comunicacion- TIC
Ademas debs lenerse on clenly en cada und de 105 armbitss ternlonakes, las
personas con condicionas aspecihcas comd la discapacidad. para acercar |05
sEMviCIos de salud a esta poblacion &n sus lugares da residencia

d. La posibilidad de adelaniar accoones de la rula en antornos diferantas =l
imsttucianal, (Fj - para intervencignes de educscon para 3 salud, vacunacian,
suplemanlackn <oh mcrotdinentes). Esla Imphea desareslar  milarvancmngs
indviduales de deteccidn temprang v proteccidn especihca que s pueden gjecutar
&n atpacios edraruralcs —como 23 @l 0850 de las acciones promocionales y
preventnas en saled mental- v oalgunas de a5 indervandones  Tedquenran
adecoscidn ntercultural que, para su eEecuckn. regquigren Jde ofos RI3pacInS,
ambientes dilergntes 3 un hoagital 2 un ambdo instituconal

e, Los ajustes adminisralivos Y organizativos de los semvicins de salud {procesos,
procadimientos, #1c) para 13 eliminacidn e DAreras cGue [es imphguen a |as
parsonas la exsgencia de desplazanmentos para ser atendido n dierentas IF3: v 1a
sliminacicn de Barreras admimsiralngs SHno ef dilgenciamiento de formularis o
autorizackones previag, gua ahcionalmente, deban gestionar 08 Jildadanas &n
diwerzas sedes.

f.  La definicién y gestion de medios o mecanismog de transporte parg s arilonos
urales y rurales dispersos (especialmente aqueles de dificil acocese} como wn
Macanismo Bara assqurar B oprovlsiin efechva de los servicios ¥ kb cobertura
prhlzcional con s inlenenceeoss e & ola

3. El estakdecimiento de casas de paso’™ para poblaciones dispersas, especialmente
las que lianen perenancia elmca (disenades de acuerdo a sy culhural o I3
articulagion y coord nacidn con serpmos saco sanilanos para dispombilidad de
silias de acogida para lbs acompafames de lgs consJlanizs (en caao de que
tengan que deaplazarse a siliod &anos de sus 1eTionoss).

En lodo caso, se debe cbservar la normalwidad vigenle gqua eslablece los paramedros,
concicwones ¥y requisitos para el desarrollo de |las diferertes modalidades g8 atencidn,
particuiarmante la Basolucn 2003 de 2014 y s Leyes 65t de 2001, 1341 de 2008, 1257
de 20049 y 1418 de 2010 y [as normas que las desarrollan @ aquellas rarmas que 13
modificpuen, adicionen a sushtuyan

Y9 En las IPE da las bamerag, de (000 $us wislalsciones se daberan corsbuir, ampiar. adecuer y modlbear
cumpliendo cm loa parametras de aocesdbidad #5lab ocdos enal Decrelo namerg 1533 de 2005, semailads
n &l Vecr1o 1077 de 15, 0% aslindares que can relackn 3 13 inlaesiiuchoa 22 erdismpiran delarminatos
i b Fesylugide nimesng 2003 g 2004 y 160 92MAS N0nnad reladaornanas,

¥Las canae de pasa, pow sjemple para Lo ostadia anlas, duranio v daspuse de un parte complicade por el
£03l se haya ando que renr la pastan« desde s emtaria hests una cabacea mumicipal
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Il La peblacidn: independenie de [as modalidades ulilzadas, las infervenciones y
acciones deben sar enterndidas y acaptadas por [as personas y comunidades para
Que sed positle su Eecucdn, 0 que implica realizar austes en fodos aquelos
aspecios de concepobn, promocin de practicas = imervanciones y farmas de
operacién acordes con s principios de la pergpactiva Jde denechos, Qéners,
diferencial, furse de vida y la ntegrafidad que s requiere ¥

La adecracidh enlea y sotiocullural da las itsrvencionss conlenidas en bs RIAS
debers reglizarse de forma partickpativa para & caszo de |as poblacionss con akjuna
condicion O Sivacion [Somo [as persenas con discapecidad, o las viclimas del conficio
armade, enlre ctras) v adiconalmends, de fomaa inlercoltural para el caso de s
prsbios &nices

Ertre las adapiacones & tendra an cuenila &l ajushe de:

a Metas y resuttados en salwd: 92 acoendo con las paticulandadass cullurales de
las pobdacione: podran gustarse las melas de cobertura de a3 que alectén su
pervivencia como pusblo {ej.. uso de métodos de anticoncepcidn®), o sus
creanclas (= tamzape de prédsiala); o bien s puoeden desarrallar previa
conceracidn y ajusle en concordarcia con las caraclensticas culurales de las
comunkdades, de acuerdo con 05 momenlos y herramienias propuestos en asta
dacomania,

Ho obslanle, saslen accionss ralacknsdas con 12 dermingcion de maralkdad
wfardl pod enfermedades prevenibles, Iz mortalidad materna, la moralidad por
enfermedades transmisiblas -como la lubarculosie-, & tracoma, la malania, efc.,
para mencignar solo algungs, en las cuales bos resullados ¥ malas delnldas deben
sar alcanrados an su totabkdad, coma Gondiaon indispenseble pera el logro de
resullados en salud del pans; o antefiof, 3in perjucks da (3 posibilwdad de adaplar la
forma da presiacidn de las mismas o b ariculacion de dichas acciones con 1a
medicing propia de Ios puebios élmnCos.

Fara akkanzar 88 melas, ios prestadores, Ias Direccones Ternitonales de Saiud v
las EAPE, de la mano Jalas suterldades & Instiluclonalidad en salud de los gnipos
&lrecas, concertaran las adecraciones an la prestacién de kos serviclos, de modo
Cuie, pOf UM pare, se respele b cosmovisidn de estos grupos, perg, por ofro, e
akcancen ko reatlfados en salud ssperados.

b. Adecuaciones para la prestacion de las atencionesfintervenciones®: Algunas
posibdidades Son:

+  La definltidgn 88 squipos extcamurales que incloga 1akanla humano an salud da
las mismas comunidades o pablacienes (p &) préviamente capaciados,
sengibikzados y formades en intercubuvralidad, mclusin de personas en
slivacion de dizcapacidad] ™

Y Sénchaz, 5od B. Crledos para g adapacion ¥ aderuactn disrancdd J8 [0f SHvikios v A% akndtiones an
salud, Corumanlo bomador. MEPS. consutaoe el ¥ de juho de 2017,

8 Epbe 18Ma 88 S2peaalmente pard pusbies qué &80 muy digzmades por diversos mallvos. En 1os & tema
da la regriacstn o e feeundlded ragulers huvrlns procssoe de concslaciin ¢ didlogo inchisg en gz [n3tancas
pollica organtzadlyes propeas, pads REENTITE (8 SCapIacion v AdecUpsidn 08 ks progearnes Inglihsclonates que
& W Che debarAn e 0 conila 1 signdicancias cutiurses. oreencias. dios. coamovisan ¥ ordcier
ANCEFINEE o S5k A d0,

¥ Eslag ddhouacnonas debidn S4 Wnkdae #n tuarils (Bbd on Bs slenciomas el Plan de benefoens con cags
A | UPC Como an |3 inksyencionks oed Plan da Salod Pdbieca O Inlersgicies coigcilves En alonrnas
Oporturededed 88 podan fEallIEr SCCHNYEE GOUNAES, GO ¢ & SR e A o risdng o saRed. ahereend fo
dafinigdo &n ley pespectvne orisnlacione: spedidas po & MEPS.

W Sa tnpars vt B gaparinncia da fomacitn de Anadliar ar Sa Poblica g2 puoba Sl =n el SEMNA, so0
AjUEEE [eridlicdms. condmniing
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v La dissonibibdad da servcio de intdrpreles (de lenguals) indigensis) o de
lkenguaje de senas) v tradociores o ird&rpretes (para comumidadas dlmica).

Lo autgnzacidn que permita el acompafamiento de 1os sabedares en 2alud de
las comurmdadas dlmeas, cormd las parderas & ks medicos ancestrales en lgs
instituciones prestedoraa de 3ervicios de aalud.

= El desarrplly de pregramas de formacion en competencias inter coullurales para
talenta humano en salud asislencial y administraing

= L& insorporacian en los procesos de capaciiacicn, entrenamento, musgion ¥
fainducsion del talenlo homans, de competénoas 3 desamollar para &l
reconocimiento dea la persona con discapacsdadd como sujEla de deraghos. asi
somo pard ia elimnacion de bameras de tipo comunicacional v actitudinal
duranla L alencldn en salud. Asi rmismo. para el desarrclic de competencias
para wentficar los diveress nesdgas qua cada ips de pabilacadn poede Bner y
para emadicar de los serdickos de salud los prejukios vy mitos &0 relacidn can
dwaraos lemas corrd 2l de la dwersidad sevoal, |3 habianoa an calle, lag
culluras &tricas, mke,

= El diseng, adaptaciin © modificackan de los  servicies, proossos
procadimeentas, bhape las premisas de pjustes rezonaties y disefo universal,
para garanbzar & acosso a la alencidn an salud, conoal iin de ehminar barraras
de lipo lisico, Gmunicabwo v achiwdingl, qu2 puedan interfenr con la alencion
de las personas con discapacikdad, con pertgnencia elnica y la poblacion en
general. En astg 2en(ido, Se depera garantizar & e0es0 a las atenoonss sn
salud para esta pcblacior de acuerds 3 ko determinado an el mgmearal 3 2 2 de
la Resalutipn 2007 o 2014

= La adopcion de las dispasiaones ge Iz Resolucion 1504 de 2017, relerenles a
l2 proviswn de apoyas, ajustes razonables y ealvaquardias. para gua las
personas con dizcapacidad puedan tormar deciswones informadas en o
refarerta a eUs derschas sezpales y darechos reproductivos  para las
atenciones de salud pravistas an la Rota de Promosign v Mantanimignts,
relacionadas con la garantia de dichos derachgs.
Las adecusciones de hfracstrociors qus facihiten el accese y kb mowidac.

= La dotacion, decoracion y disgene adecuados 3 o cosmovisidn o a la condicién
de las persanas 3 atender {por epamply, golores con lps qua e identifican mas
o5 grupos poblaconaies det teniledss, inlensidad de las luces, mobibario,
espacios adecuados para el rabajo con nifns o con adolescentes ¥y jovenes,
SSPACIDS O BSHEME AGACIACIS 3 HO§ SANIGIDE).

c Intervenclones de las RIAS, imphca detinr ¢on 1as esiruciuras propias an safud y
de golherne da las omunidades énicas v con la¢ formas organizatvas de los
demas grupos poblacionzes, o que se puede hacer ¢ ng, con respeclo a lag
alentithas & inlens@pagnas defimdos en la BPMS y demas RIAS, de& acuerdo con
la cultura de la comunidad. zus coslumbres. sus necedciades en salud, por
gemply. &0 o relaents a rtervenclones acpeciicas ocomo fas cHologias, |3
mamegrahiia o la soplermentacion nuncional Egfo implica ganarar vantsjac en
Eemings de cagrdimacedn enlre BIAS y para la misma operacdn de las Redes de
Servicos, teniendo en cuenta lag diversas complejidades que s& pugden presentar
en los cuadres clinmos.

Fara poblacion indigena tenga ¢ cuenta:

* La consruccion de camings irterculturalas de acusrdo con sus planpes de vida
y madelos de salyd o la ariculacion ge acciones {propias @ ntarculturabas)
para garantizar que se poedan prestar las alenfighes defindas en la RPFMS o
demas RIAS por semplg. & rual de armomzacion preved a un conliol
premalal

2 Lag RIAS pueden Inclull d¥erdesiias e olins seclores que peinlen amcular & acclon g Eslado ¥
mapHen |l prpstazign de lod servitioe & 2 suporacson de les problemalicss sanilanas. Mo obslanke, I35
[lave kg 8 103 oirns Sechores sarin A alados eon Carge 3 SuUs proios presupusests |3 definlcidn de Q’
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La adecuacion sociocultural de senvicios de salud o indigenas® y fa
preslaclan de mlgrencnnes individuakes de promocion y prevencion en salod
ired [ganas’

Si. adicionalments loe ndigenas son vichmas del cordlclo armads, tenga en
cuenta realizar intervenciones peiccldgicas adecuadas culturalments que
parmitan eotablecer Ipa danos causados a a2 salud memal Garantizar gue la
alanzlén &n salud cwenta con ascones propas @ intarcyburalss, definwdas en el
marce de los Modelos de 3alud Fropia v la sabkduria ancestral e Bs
sormunidades ndigenas

Fara poblacidn coi discapacidad tanga en cuenta:

L3 detecckn ofonund 0 prevencion o8 13 sxposicndn 08 [as personas aon
thicapaciad 3 lactares de resqe de la 9alud, que puedan generar un mayor
M pacts en su condicion.

La canvacitn desds (2 rtaryancionas dg a2 RIAS tanlo de las personas con
discapacidad, como aguellas que por una siyacidn de salud paficular o
requieran. al proceso de rehablitacn funconal.

La denvacwn de la persona con discapacidad vy su familia desde y kacia las
actnes dispasstas por el lerrmana en rélaoon oon la Estrategia da
Fehabilitacion Basada an Comundad =RBC.

La irformacian y orienlacion a la persona son discapacsiad, dasds cualyuarg
de laz atenaonasy o inlervanciones dispusstes on las RIAS, sobre su derache a
la cemlicacion & inclugwn en & Ragislie de Losalfacion y Careclenzacion de
Personas con Discapacidad — RLCFD

El desamollo de acciones de deteccion de factorss de nesgo para 12 salud de la
familia o persenas cuidadaras, asociados con las actividadas deé cudado o las
personas con discapacidad.

Tener disponitilidad del senicio de intarpretacin de legyua de sedas o ulilizar
MECansmMos y leCnokgias dispombles en el pais, aprovechanda las inicalivas
disprestas por &l Ministario de Tecnologlas d& [a Infarmacion v [#s
Comumcacunss, lales somo el "Centro de Ralevo” que responde a
necesidades da accesitalicad poc pade de las personas sordas. Igualmente
hacer use el software denominado ConVertic o aquel que aslé dispuesio de
descarga gratuila a nvel nacional, diflgede 3 13 peblacion oega ¥ con baja
vigon y. en geneval, tpdoE agquelloe mecanismo: & GRshiumentos  gque
matenahcen Lung ancesitiidad comunicahva con k3 poblackan con discapacidad
(Circular extemia 10 de 204 5)

Para poblacion Rrom (especalments 51 son victimas dal conflicto amado) tenga
an cuenla™ qus para los ¥ |35 gitanas muchos de os teras a tratar se deban hagar
enlie hombres v énlré mueras. La miezcla de hombeas y mujeres en algunos
e5pacKs 5on inaceptables y de darse s2 generarian Asguslos y riffas.

ls6 inlervencmnes NarseClonakes ge CrabZard e gl manea de ks sormiss qua para o efecte oxstan or o
terriono (3e suglere eslablecer un MDD de paniriparsta qos ntlues 10das as inslancies ¥ eLpas, IMer v
ransecdonaled b lhales)

% A desarrodan meslante EPS o IPS ngondiganas. para prblaciin indigena. Lo anterior mientras ge
regirmenle y S axmddn (28 norrras que Gesarroiian e Decrato 1953 de 2014, SoRde e deling & Faseng
Inecl|qena o Salud Paogs g linber ool al,

5T Paep allo ao dokard lamor o coohta 13 rorenaalivs scual qus define |3 UPG diferoncial v 19 que cubre,

S e rlacenes Medodalbglcas para Alknoce Galnddiva v on parspadivg de Ganaro al Pasbke Rrorm o Gaano
= FAFGI. #rdrn 2017, MSPS.
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Conlinuacizn oe B resgdocior "Por medie do f2 cesl e adoplae oz Imaammierdos Momees | operifaas o o
Ruts feprad de dlenmon pard b Pramockhs y Masdedmsern oe fa St g fa Rida legral de Aramad g
St pard ta pODIGEKITE MFETE DRuralAl i S0 S RANECR A5 dNECRiCas DOrd 51 Gperacion

» Por [0 antenor las consuttas y procedimientos daberan realizarsa por 1alento
btamang én salud del misma género 42 |3 persona Brom a atender 51 s&
requiete, astablezea un chalago préviamante con la sauforidad de |3 Kumpania
el Sark Fomendos) quisen ac al hombre cabeza de familia (21 hombrs maron),
con quien e estabecersn ezpamos de didlogo conslantes para la loma de
decsiones, en relacian ¢on laz intervenciones de las RIAS

= Tenga en cusnta que entre los Rrom B8 enfarnmdades repraoduchivas y
seExvales son un tema tabd que esta vedados en las conversationes cotidanas;
y, lamblén as impdtante mancionar ¢omo da reproduccicn familiar esia
asociada a prestigio ¥ honor en tanio que sgndlicz gue hay estabaldad v
prospendad en la kumpania: a mayor cantdad de descendencia, mayor
representacion vy simbole de prospendad ante los demas. Es convenients
congertar ¢on las famihias que componen @ Kumpania & desarmollo da las
atancionss. :

Para poblacion Hegea, ralzal o palenguera (espacialmentle 51 son vichmas del
conflicte armada) tenga en coenla

= Fnola valacon ncvidual v en &l desarrolly de intervenciongs  colactivas,
principalments, raasnossr sus sletemaz de creendias, radimmnes, coslumbres y
ritbales como factores prolectores v de alronlameenls ante (2 advorsidad,

« Elabarar guias v pretocolos para atencen en salud tenends en cuenta las
pamcularidades dal curso o vida da esla peblaclon y a3 afectacionss que con
mayar proporckdn 52 presentan en ellos. enfermedades cardiovascuiaras,
driabeles, miomalosis ulerina. anemia de ceélulas falciformes, entre oras.

1 La mayor prevalencia de habetes & hipetensidn an poldatdn nagea con
respecto & poblacian 20 pertenencia #inica poede astar relacionada con oS
efeclos combanados de 13 migrasion y [a asimilacion, la adopown de nuevos
paircnes de alimantacion vy la susenc de factores prolectores para el
desenvolvirmento en el contexto urbano. ™

Para poblacion LGET {enga an cuenla®

»  Desenar probocolos adecuados de valoracon intearal (incluyendo el awaen
figiaay, que rasonozca la afectacdn 3 su salud por loz entomos homofdhicos,
'esbefobagas & Wanslsbeios, i como e sabms da les minorias sexuakes dadsa:
a8 viclansias de gue son objele, Esto imphca reconacer gque en la anamnasls
ne 58 debe pretuponer que {odas las parsgnas son heterpsexuales. tionen
Tamilias nucleares-mMonasgamicas, y que. por [Eane. 5 necesario adecual las
praguntzs, reconociendo ¥ respetands B auto-Hdeniificaoion de génerg del
consallante. Fresle atencion a pares del Cuerpd menos CoOmunes e
preseniacién de TS en hombres homosexuales, bisexuakes HSH™ y Lans
femeninas.

*  Brinde onentacion para e cuwlado de 123 pereonas &h caso de ransiciones de
hombre 4 muper (ransexuales femeninas © muperes transexuakes) que =8

“ [wmadg de Amza, ¥y Hemandez M kowded de Elnla en ol Recess 3 be Sevings 48 Salud en Bogola,
Colpanbla, Revicls de sahnl il 2007

" Bagado 4n Algncign ¢ 5ak0 A pArE0nas Bebeanas, gays, bleexuales, hanggsmg & inlerger (LGETI}
Mivwsbarin da Salud Publca Mencn e 2aled 5 pertonas leshidnas, gays . wiscauaks, anggénan a snlaracs,
(LGETH, Manual. FPdmera edcldn  Cradan Diesrsion Nacicnal e sormatizacon, Tereecen Maceanal de
Crechos Humanas Génert € Ingluewih-MSP Quiip. 2015, Desponibke &n: hitg M58 we gob &¢

BTE: Infeccicnes de Ifardiuasion semal

= HHTIOrES quee NRNEn rediatmes saxuales son homires  BSM aMgedia cobija 2 hombres gay . B esoans, ¥
Alres hgirhaes de dileneiMas e N3cngy seouping =inchlida 13 haterosesal—, que en algunos conlestos o
determinadios s IUacHsss henen relpgiones semaks GOl Grod ke,

oo
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realizan implanies de senos, terapias hormonales con esirdgenos, depilaciones
del vello Facial y corporal, operaclanes para delinle rasgos laciples femenings y
la clragia de reasgrackdn gemital. Expliqus v valora reegob asociados y
antregue informacién en relacion a prevenciin dal usoe de terapias hormonakes ¥y

QuUinirgices

= En el caso de las personas rars masculngs evalle y prevenga cancer de
cuslla s glerg y mamas, dentlibque 12 anslencia de anfermedadas liroideas y
explore apropizdamente.

d, Perfiles d= [alento humano: =i ben, fa nia define & takento humang minima para
la epecosion de las intervenciones, para algunas de ellas exisle |3 posibilidad de
vircular lalento hurmand adicional gue faalile ef desarrallo de as inlervenciones,
pOuUeE Cuenian oon el reconocimiento v & confiznza de las comunidacdes; o ben
pOMuUE se requmere de cielas perfiles que permitan corpprender de forma mas
axacia a las enmonidades (coma &5 a8l case da los perfiles de andropologia o
soclologia, talento humano -profesional, técnico o ancestrale de comunidadas
Slnicas, que podran se winoulados & e equigos midldiscplinanost,

Adwional a las compelencias de los pediles eslipulados &n kbs procadmmlentos,
pars el desamollo de 1aa inlervensionss de s RIAL y ¢on el fin de que su accionar
respee ¥y condilia 1as acciones a su cargs con 2 cullura v s parhculandades
poblacionales, e requere que el lalento humano reconozca ko Siguisnle; aj) &
terrilorio y su dinamica socio ouliural {po ejempld, con qQué lipo de sabedores
ancesirales Y ranaiaoras comunitarios de sl cosnta la comundad), bl l1a
legislacion qué prolege Ios derechos, espedcialments & derachs a 12 salud g2 las
cormunldades &tnicas o de las poblacionés <on dacapackdad o vicimas del
confbcto armade o vichmas de vielencias: ¢) [a forma #n gue as diversas
poblaties comprenden la salud -y la enfermedad-*: d) los fipos da aulondades
&n salud de [as poblaclones asl como la sablduria ancesiral de laa comunwlades
=tnicas, |a forma de comprender el ciclo de k3 vida, = sictama vy las acclones da
cEdada® d) L forma de concertar con poblaciones especilicas (émicas, starias,
con oramacion saxual y de ganar diversas, con discapacidad, enire alras) y las
particularidades que deberan incloiree para o desamollo de las inlervencianes a su
£ango.

Fero 1ambién deberd ser talenle humane ormado para rasalver & larmgng,
princigaknenta &n dmbites numl y disporso. 1as principales contingencias en salud,
con apoyo &n [as TICS, v provislos de 10s mecanismos Dara la raferanciy da [o%
casos que esiriclamente asi lo amerilen,

Las Dirgccipnes Ternitgriales de Salud podran adelanlar procesas de desarrclic de
capaciiades que le perminen al talemo humang en sahdd, sjecutar Los
inlervenccnes Jde |as RIAS de acuerdo oo Ws enfoques definidos, los
rquarimientos  lerntoriales y pobdacionales, con la calidad y  oportunsdad
requenidas,

e. Informacidn en salud: s& reatizara [a promocion da la saled culluralmanis
apropada. lanlo desde ks mensses cuma desde b materiziez, no sole para los
diferanias gruopas dlmeos sma lambikn a (as earaclenishicas propias o la pablacidn
& glender, comgo en gl case de poblaciones LGBET), poblasion habltanle de calle,

5 Ef imgvirtanhe racondngr ia gfactividad on el conrgl de ciartas enfarmedadas comds o Malars, e regpanss
I pcis semo f Odnoguie. qua s4 logrd mediame {8 ntarvencién de microscoplolas mades, qus A nsion
Ly baisipmerda de sintkmadticos fespiElonios, enfa imes 3apechions.

™ Para =i conocimiante sobre las formas de comprender ba 1abd ¢ apbre 1Bs fomas d81 cuidado o [ 2alud v
la vida de las divergas podacscnes, 58 podian SOelandar progesng ge Neeshaaesldn parboapalvos,

" En ielacion oo 188 pORARCHEWeS Slnicas A pMiGAArE Bk ACCitnd: progias oon las misroiurales v las
elopdiicgy y 3¢ implgmgndgrin con lp prgvie concerfepiin endre g 3abegs y sabadas Ancesiralae ¢ ol gropo
de profegionales. 1benlong ¢ Qusdiares Bn asted. Con bate an ecls aalleokaslbe os rastisscd b planessidn ge
g acilvedades rade o desamolls da |2 RPMS (deben 1 undat & 12 ooovmecedad v pragiaemidnde b concetado
125 FCCONES 8 ISANZHT DT NECuPEril ¢ mdnvienar b salud)
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parscnas &n condicion da discapacidad o afeacladas por cualjuisy forma de
wstlaeny e 87

f. Seguimiente y evaluacion de resultadox: =& requiers concedlar con las
comumidades 12 mecamsmas para realizar monitorso y evalvacion de forma
padicapaliva y, para gl ¢as0 de las comunsfades Sticas, adesoar indicadores gue
incluyan las enfeimedadas propias y a3 acoiones propas de su culiure

En toda case se sugiere que ppra edeleniar procesos de adecuackon e realica: a)
ez ACIoN A Aciores Clave sobre 13 necesiad de sonsinar unpkan de adecuacnes
da inlervanciones; b} elaboracidn comunta con las poblagonas dela propuesta de
adecuacionas, ©) construccion de linea base inshiucional de adecuaciones, analisis de
brecha de ofenta y demanda de atencioneshintervenciones; dj corformacion da equipos de
adecuacon [inshlucianal y poblaclonal) &) wentficacon y pronzaccn de cambios a
realizar (incluye su costen y gestin de hnanciacion), 0 elaboracsén de plan de
majoramianto en el sistema de geshon de calidad v definicidn de acciones an &l Flan dea
Accidn an Saled g) desamollo de capaccades del talento humano que realizara las
adecuacde.

Todo Io anlenor debari valorarse medianle auteevaluaosn inshilconal, auditarla nterna
¥ evaluacion partizipativa de las poblaciones®

7.2, Progresivdad @ |3 implemeniacidn

La Ley Eslatutaria establece que el derecho fundamental a |3 salud compoma una zefe de
PrinCipns, Anlra D& Qe s& 2ncuenica &l de progeesoysdad, dehnido come aguel segin e
cual "i=f Eslads promovera fa comaspoaentd anpiiaciir gradual y conliites o Sereso 3
05 SEnicid 1 eonoiogias de salud, (& mefors en S0 presfacion, 8 amphacon o
cafacda] mstafada del dstema de saind p & meporarmento def laferlo Gurrane, 350 como
fa radgccin graduadl b confmua o bawreras clifurales, econdymicas, geodraficas,
adminisfrafivas vy tacndOQreas qiee impndan &f goce afeciive del derechie fundamenial 8 la
safed {Art. &, inc. 2.l gh.

El principio de progeesiadad amplica, entonees, un procesn consiante de ayvolucion,
reconoca |a exietancia dala obligacién astalal de mejorar 33 condiciones de goce y
eperzicin d2l derecho a la zalud. y complementada por &l peinzipio de ne regrealvicad,
delorina 2 ihaseptabibdad de relrdcesos en ba garantia de este derecho

Mo cbstarte que en 2l pais se evidencian desarrollos diferenciados en iz garantia del
derecho fundamenlal a la salud®™, el acceso a las inkervencines dehnidas en la RPWS
debe ser garantizado a la wotahdad da la pebhlacidn, K qual gebe ser gradual v progresivo.
Para €0 debe garaotizarse en pAmera instancia, |3 cobertura e 195 QrUpos
poblackonales orizados por la aarma™ v luego, en wn proceso sostemdo y continuo, a 1a
tolalidad de La poblacon

& Pare &l decanoby de e5lag wnlervenia s & fecomiknda rwisar los sieniaciones para of desarrglo de la
InfonTizcacn e salud @ &l rmmcs oM PSPIC, que pusden Sor adaplades para su mplermenlacun ¢n & fars
del Play de Barelicons con cago d b UPL.

¥ Ep wmportanta reallzer, provismends, mueshgacones cualiativas para detenminer con s Qrupes elnisss
coalre 200 dut lormas de promoconas 13 saked v en genoral @l conceo Mtegral o |3 saled. sobre sus
proglps Delesmirapies Sociakles de la Saled. gue sarlan |3 base de lhs sdecuacisnes an la matena, Fiia
gjkroain s pueda hacar e & margo de 13 geghon e 13t misrendianes colectivas, mediante 8 process g
gaslicn del concimients; -

™ Tral=s, Julian. g cit,

! Dwkndo enkre ot:ss a dificulades relac onas con. la scceaibiligad geografica, ta adeLuact s mleCuiur de
glaeclin en galud 13 disporstdad w culciabe a de Ins sorvicios de salud, cepasakngnbe en zonas furales ¥
dspersas, |3 complemeanianedad de & planes de henellcos dlspceuhiblad del t3lenls heatato &0 solud

idonen. Apartes g2 DTS5 an 4l Laber “apartands a ks congutcion del linesmeenio de |a vz de promoclin v
manienim enlo 3= 15 sdlud”. realizado fxe dias 27 ¢ 24 de sepliembre de 2117,

" Arscala 11 ey £31A0rMa oo Salud. "Suprlos de wspocial proteceldn La alancion de nifos. Mifgs ¥
adolescenley, muiaraz £n aslado de rbaraze. desMazados viclemas e vidanoa v ded canfichs armado. 1
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Cordinr2Gn da (@ resoiecidn "For mwedie o fa copd 2o aoloprer g Sepmionfos foemtas v ofmalivas o B
Freria indepral de Alencnta povn da Promocion ¥ Moamenomrertio de 18 Selsd v [ Buls Infegral da dlencide en
Mwmmmﬂrmrwm%amrn #51aive comy s GUECIIGEE AR S OReICIan,

Ce igual manera, se debe replizar ssgunmients, mondoreo y evalsaciin sobre los
resullades del progreso en la implemantacidn v sobre 8l goce efeclive dal derecho
fundamental a 13 sakod, expresado en o8 resuliados en salud planteadss por [a RPMS.

En el precaso da implemantacin de 3 BPM3, los inlegrantes del SE555, &n ol marco de
aus competencias, deberdn fener en cuenia pare definir el plan de implementaciin
respecla 3 la prograsvadar, snire obros, K SHUBRes aspacios;

+ Suhciencia de 1a red de prestadores de senvicios de salyg para [a implemeniacion de
la BPMG.

= Adecuackn tecnica, sociccutural y paricipativa de los senackos, tecnologlas y
modakidadés de preslacion de senvicios para alendsr a |as pesonas por cada
momento d4a crso de vida v & les poblaciones e espacial proleccion, de acuardo con
[ Ambatos Ieratariabes.

«  Disgponitddad del lakeata humang suficlante & wbdnas para poder cubsie  Lag
inlarvencionss da (3 RPMS.

v Adacuacidn de procesas y procedimentas adminsiiativos de s DTS, las EAPE v sus
présladoras, para la impemanlaclon de la RPMS.

» Adecoacitn de |os sistemas de informacidn, de acuerdo 3 os requermmientos de |a
REMS,

«  Afticulacidn  de  estaleguas,  planes,  programas,  proyecles seclonales e
nlerseclonales, que s¢ dosarrclian &n e terriloro, con la RPMS,

Fara o anlenor, s& dabera inclurr en &l plan de implemenlacidn 1as schvidades necesarnias
para el dasplmgue gradual y continuo de 13 ruta en e terrlari, onentando (o reCursos a
las prinridades esiablecidas y planteandn las melas en avance, cobadura v resultados a
akkangar en @l harizonde de bemps éstablesdo,

Se deberd realizar &l menitoreo y seguimiento 3 la sjecucion del plan da despliegue &
implemaniaciin, i somo a5 réspansables de hacterds en ¢l ente tenmitorial; iguakments
aevaluar ¢l progreso hacke consecocon de bos resullados &n sahed, y garanhgar g Idos
o5 agenies del sislema de salud v los demas aclores relevanies se arculen en funcldn
de K5 iativos propuestos «n 3 RPMS y bap & praposito de 1 sptimazaclon,

AB| mismgo, se deben poner eén marcha mecamsmos de rendicion de cuentas en mmlaciin
con el avance progresivg da 13 implementacidn de la RPMS an alterilone y e logro de 1os
resultados an salud, para 1o ¢ual se dispondra de toda |2 informacion necasarla.

poblecain aduNe Maye, pEEGNES que Guben de enlgrmedades hudmads v porsonas o condicibn de
discaparidad, garadn de sspacial prolegeiln po pane dol Extedo Sy alancidn an saled no eaterd (Imiads
Do FARGON RS G dhshistinn Rdrhndsieainm O ddondmica. LR instihscanes e hagan parke oo 2atlod saled
dabairdn dalmir pracaios 4 SEncin inkergeciorales & nleBcphinganos que (& gaanboln B MRS
Condickares de glencidn”.
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. DIRECTRICES DE DBLIGATORIO CUMPLIMIENTQ PARA
LA OPERAGION DE LA RUTA INTEGRAL DE ATENCION
PARA LA PROMOCION ¥ MANTENIMIENTO DE LA
SALUD,

1. ATENCION EN SALUD FOR PEDIATRIA, MEDICINA GENERAL O FAMILIAR, ¥
ENFEEMERIA PARA LA PRIMERA INFANCIA

1.1 Objetives

o« Valorar v haser seguimienlo dé |3 salud v &l desamollo integral (fisico, cognitiva,
socal) de los riftlos y [as nifas.

= Identificar tempranamente la exposicion o presencia de fackores de resgo con el
i da pravenicles o dervanos parg su maneg aportung

» Deiectar de forma iemprana alteraciones que afeclen negativaments |a saled y &l
procesqa de crecimiento y desarmollo con el fn de refenrlas paqm v manejo
ity (113

+ Fotenciar capacidades, habikdades y prachcas para promover el cuidado de la
salud y fortalecer el desarrodlo de kos mifos {as) mediante fa informackn en salud
oh padres o chdadores y mifos (a5t

1.2 Pablacign sujeto

EEla pracadimisnte astd dirmide a lodas las mifas y mifios d& B dias 5 5 afos, 11
meses ¥ 29 dias que habitan en el temitone nacicnal.

1.4 Alanciones nclurdas

Esle procedimienio aborda Ias sMuientes intervenciones ¢ atendcones contempladas
&n 3 RFMS para & momento de la primera nlangla:

Yalorar & crecimignla vy desamalle (fisico, motriz, cognhive v socicemocional).
Valorar o mslado tulricienal y aniropornéinic.

Yalarar las practicas aimentarias

Valorar las estruciuras dentomaxlofasiales y su funcionalidad.
Valprar [ salud audiliva v comurgatvg

Yalorar la 3alud visual.

Valorar la salud sexual.

WValorar la salud mankal,

Walorar [ dindmica Familiar como apoyn al desarrollo integral.
Valorar el comexto secial v 1as redes de apoyo social y comunitario
Verlficar esquema de vactunacin

Wearificar uordenar el sumimistro de micronutrientes

Verificar wordenar la desperasitacion intestinal.

Infermacion en saled a [as nitas o hos, a sus lambas o cudadores.

a 1 ® % # & 9 & 4 8 % F & %

1.4 Talenta humnand

La valoracion irtagral de 1a salud an la pnimera mfanc geke ser reahzada de forma
cormplernentaria entre los  profesicnales de madicing ganeral o familiae y de
anfemnena. cumpbends con & Sagquema de ntervencionesfatencionee an  salad
indindusles definido en el lineamiants ldcnico v operalive de la RPMS.

Loz profesionales ancargados ge la valoraciin mtegral de |3 priera infancia deban
cantar Lon capacidades techicas & indneduales para la realizacion del gcaman Ksica
pediatrics, evaluacién del desarrollo infantil, evaluacion anlropamétrica y nutricenal,

® 2

R FEIT
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valorachin de la saled auditiva, visual, bucal, memal, senual, da ka dindmica famliar v
de las redes de apoyn

El profesional de snfermeria podrd realizar s procedimientos y ordenar boe
madicamenlos, Insumos, dispositiees v oolros procedimientos g acuerdo con B
dafrds an afta irileMveridnrabe b,

El lamizapy de¢ agudeza wiual inclusdo &n asle procedimisnto, debe ser realizado por
personal enlrenado. médico general, especiallsla u opfmetra.

En &l caso de 105 niflos de mayor nesgg, la valoracidn intagral debe sar realizads por
profesonal de pedisiria, o por profesionates de medicing general o da medicina
famullar, bajo &l acompafaments o 12 superasin de pedialna, exclusivarnenie en 05
¢asns enlgs que no sea posible conlar con pedialcia,

S8 conslderan nbos con Mayar Nesgo aquellos con présentia de wno & mas de los
sipuientes factores o antecedentas:

+ Bajo peso al nacer {menoe de 2500 gramos} (La atencidn s realizard sequn os
Lineamlentos dal Programa Madre Cangure que estén vigentes),

v Premaiuez (edad geslacional menor de 37 semanas, cuya alenclén e realizara
segun los Lineamienlos del Frograme Madre Canguro que es1én vigenles).

+  Anomalia congenitd mayer o mulbgla

» Hospilalizachn negnatal mayor a7 dlas

+ Palodogia pennatal o neonalal significativa {por 2jempln. asfixia perinalal,
trastornos matabdicos parsistentes, convalsones, trastomas respwatorios, sepsis
nednatal kemprana qua na respondns 2 primeca inea de anlibidhcn: necasidsd de
reanimacidn  neonatal, wentilacin mecdnica, cirugia neonatal, terapia de
ramplaro ranal, puncadn lumbar, © cualgier otrd estudic o procedimiento
iy asiveg

v Condiclén  crgmca  {newrdldgica,  cadwnascular,  respiratania,  metabdlics,
endeocrinolggica, gasirainlestinal, renal o de otro tipo).

» Discapacidad (de cualguler Lpe ¢ ca alte resgo Jde presenlarla por una
conclelon  entiicada, por ejemple,  snolia.  anofiaimia,  ageresia  de
sxiremicdades, resullades de  estudie mefatiics  para  enfemedades
newrodegenaralivas, & ),

+ Mifdas o nifios con sospecha de problemas ol desamollo infantl (Por & ralrass,
disociacidn, dasyiacidn o ragrazitn dal desarrodla).

» Hio de madre con sogpecha o chiagmdshicn de depresidn postparto.

« Hyjo de madre con infeccidn gestacional o pernatal can allo riesge de
mallormacimas, protdemes del desameito ¢ necesided de atencidn especial &n
gaud =n el nifde [FPor spemplo, exposickin a Sifl, Toxoplasmoss, Rubaola,
Citomegalowirus, Herpas virus, VIH, Zika virus),

+ Hijo de madre con complicaciones durantd (3 gesfacion qQue hayan lenklo
repercusion en &b jo (&0 edad fatal, perinatal, neonalal o durante el peimer aho
e viga).

« HNific con lamizage o esludio posillve para alleraciones congéanitas fhipotireidismao
congénito, #rrores innalos del melaboismo, Mpeacusa, protlemnas visuales, ate)
& Son sospecha de sindrome genélico (Sindrome de Down, Indersayyalldad, ede ),

+ HNifvo con necasidad de tralamlonts con medicamenios de forma cninics,

« hife con anjecadente de hospitalizaciones recumentes (mas de 3 an ol Himo
afg), hospilalizaciones profongadas {mayores a 2 semanas) ¢ que heya
necesitado alenadn en Unidad de Cuidadas Intensnees Pedidtricos

« Hipp de padres [(especialmenis la madre) con consumo de  suslanclas
pricoactves, incluyends aquellos con rlesgD o Sospecha e reparcusion por
CONGUMD b Sustancias peicoaclivas (por ejgmplo, sindrome de alcoholismo fatal,
anamalles congénilas, retraso #n 21 desarlo, Sindrime de abnsinencia, ate, ),
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+ Hyo de padres con enfermadad mental con impacto &n 1a estabildad fesiradoral
o fureasnal) de la Farmhs ¢ en g! cuidado de bos nifins

o Ming goompafianie de mujer en privacite de la bbattad an esnira cangalang,

v Mifos con padres ¢ hermancs gen enfermedad catastrofice (incluyenda las
neoplasias v 1as condlaones degenerativas). con discapacidad o con ofra
condickdn o MHuaciin que dlectd negabvaments e cledacia del rifio en pmera
infancia

+ [ifips wictimas de viinerackin ¢ vigladaan de garechos hiumandss on g sin
proceso de restablecimiento de derachos &n curso (por agEmpke, vichingas de
vinlennd igca, pEolbglea, sexual, neglgenca v abandons en ef ambito famihar,
gacolar, instilucional, comumtario, els, mrafamitar o teshgas de wolencla
intrafamiliar. abandonados, explotados, secusstrados, Iraficados o esplestos al
conaUmo de alcakd u oiras sustancias psicoachyas).

Miflo pertereaciante a un hogar an pobrezs exirama o eh sluacidn da calle
Mifios Gque presanten un evento de intares en salud poblica

1.5 Descnpaon del procedimento

& CONbNUACION, S8 SNUrdan les prrcapales aspactns qua s daben realizar duranle al
procadimlenty. Es lmportanls ¢ontar con |a presenca del cudador yo acompadfanta
del nifiofa} durante la consulta.

1.61 Anamnesis

Chranta el procadamenla s debe reahZar und anamness Somplela que incluya
indagacion de antecedenias y sansion por sigtamas. e recomienda hacer enfasis en:

a. Antecedentes personales. medwos (consulas a urgenciEs, sinlomas recurmentas,
ololbigeas. aondeiones Srofmess o agudas  elg | hosplalanos, tranzlusionalas,
farmacoltgicns, expasicidn al huma de tabaco aldrgieos, quirdrgicos, Yacunacion,
compotarmients ganeral ¥ relaciones imerparsonakes.

bB. Verificar {a reahzacidn v los resultados de las pruebas de lamizarg neonatal
{auditfivo. tamizaje de emores innatos del metaboliomo, lamizae da cardiopatia
congenita).

<. Indagar sotwe el progreso en los hitos del desamolio del mie, sobre |la adaptacion
e integracion &n los enlomnos de edocacon ol v ose debs ndagar sobre
pregoUpRaapnas 08 08 padres 0 clidadores respecto al desarrolio de los nifios.
Dabe evaluarge por el desarrolle del kEnguar (ndagas apanciton tardia de este) y
dgl hatla

d En ks antecadentes familizres deba  hacarse un especial énfasiz  en:
anfermedadss heraditarias, asma, tuberculcsis, dermabtis aldpica, problEmas de
desarrclla mlanbl, antecedanle de muers gn hermanos, anlecedentes de salud
mental de |lxs padres, comeo trastomos mentales (depresion, esgquizofrenia,
traglornc afective bipolar, entre oiros). conducla sukkida, consumo de alcohol v
atraz  sustancias  peicoactivas,  alleraciows de Az emccionez o ol
comportamento; exposion a viokenoas, que noluyve &l mallrala infantil. matonso,
shandote . negigencla mallrata y sivlencia inlralarmibar, viclencia sexual vichimas
del conflicke amnado; sucesos vitales, como dusele o musre de personas
siynficativas, drorog de los padres, problemzs en laz relaciones 42 los
progemitores. En & caso da& sxposicidn 3 viokndaas debe derivarse a la Rula
wtegral de slengign para la pohiaoidgn en nesge v vichma de welenoas en el
cohfliclo ammada, vislencias de géhere v otras vielencas nlerpersonakes. En el
casq de exposkion al nesgo de corsumg de akohod v otres sustancias
p3icoactivas, se debe denvar a los patlres a 1A Ruta inteegal da atenaon para |3

fem

e )
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poblacdn con mesgo o preasencia de traslornas asociados al wso de sustancias
psicoaciivas y adicoiones.

e Allmentackin an las nflos menorss de 6 meses: 3 frecusncia y forma &n la qoa
lacta (postura de f2a madre v del nifio, agame y Succion], la torma como reconoce el
hambre y sadedad del babd, La dimentacn de la madre y cuidade de loa genos,
inconvenlantes con la laclancla, inqubsludas, planes para contuar con 12 laclancia
en casg de relormnoe a kos estudios o al trabajo. En casc de que no facle 3e debera
expiorar por el lipo, fracuendcla, cantidad vy modd o8 preparacdn y admeisiracidn
dg la leche de férmula, asi como & dfiiecimients de alimentos o bebidas diferentes
& la leche, Deberg explorarse anles Je 108 sels meses 4 comprengibn sobre &
wniciy de la amertacidn complamentana. Finalmenle, & profesional de 1a salud
debera reforzar an la madre ¥ § so acompanante 13 corflanza en su capacidad de
alimentar adacuadamende & su hijo.

Fara corfirmar s el pife menor de § mesps 25td recibiendo laclancia malems
exchenia. se doben reakzar [as siulentes prequnlas

1. Duranle &l dia de ayer ¢ anoche ;1) réeibid slgune de fos siguientes liquides:
agua, agua arsmalica, jugo, &7

2. Dwurente el dia de ayer o anpche ;{...) recibié keche de famada?

A, Duranle 2l dla de ayer ¢ anoche o) recited leche (vaca, catwa ... liguida, en
palvo, fresca a en bolsa?

4, Dwranle ol dia de ayer o gnoche £{...) recibid algun alimeno come SDpa eSpesa.
plrd, papila ¢ seco?

Con una sola respussla posliiva, & nilo o nida ya esta con  slimentacitn
complementara, par I cual no &5 lactanca materna e«clusiva, Lo Gmico gque &
aoepla gue haya recibido e%: Susrd oral, jarabes y gotas

. Comsumra y habitos alimentarios en & nifio mayer de seis mesez Indagando la
recuencia, canldad forma e preparackin v tipo de alimentos fincluysnda
consumo da azrdcar y =al), para o cual pusds soar Gt la isdagaciin en las Qltimas
M boras 0 en un dia regular Vale e pena conocer la edad de introducclén de loa
dilerentes alimentos durant2 lg almentaciin complamentania v la tolerancia a fos
nuevas alimentgs. Debe verilicarse i después dal afio da edad al nldg o nifa ya
consume 1a dista famibar,

Las rdilas y nifios con lgs siguientes Tactores de nicsgo s les deben ordenar Una
prueba de hemogiobna y segln & resultado darivar 2 la Ruta Inegral de Adgncién gn
Sadud para la poblacidn con reson o presencia de atferaciones nulrlcionales:

+ Hijos de madres sin control prenatal durante la gestacion, iniclo de [a gestacidn
CON bayn pesc. bejo peso durgnte la gestackn IMC <20, pobra adherancia a (3
suplementacion con hisrro, madra adolescenle, anemia duranle la gestacion y
perloda intergendaics cortd,

« Encaze de madres con antecadane da bajo pese para la edad gestacional v
delgadez duranle ¢ penodo de ladlancia

* En caso de madres que duranle la geslacion tuvieron indicacidn de
supldrmenlacidn con hiemo y N0 1o consummenan.

» Anmecedente de premalwidad o hajoe peso al nacaer para la adod.

Finzamente precoz del corddn Lamibilican,
Consumd de keche de vaca u oiros almentos en s prments seis (6) meces
sin suplermenlo de hierno,

*  Alimentacién complementaria daficienie en alimentas Acos &0 Rk,

Rezago en & crecimiento.
Infecciones recutranlas o anlacedenta de nfescidn controlada en el Ulime
meg,
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+ [Ferignencia a un qQrups IS0 & 3 una 2ona ghdamica de parestoss
»  Exposicidn a gonlamnacion por metales pesados (plomo y mescuria).

§ Establecimeertd de rutnas vy habios saludables relagwnados con & susno
{cuantas vedes y cuanlo tiempoe dusme, donde dusrme, Como Y COn Quidn
cieenme, riling para dormr ¥ medldas para hacer el susfio segura), bano, cambio
de pafial {cudntas vecas al dig. caractershieas oe la deposicin). lavado de manos
del cudador v da [3 ninalo), cuidados boecal (desde &l racidn nacids) v cepillada de
dierles, lelo protecoion, evolucion del control de esfinteres a partir de dos (2) afios
y hmpleza dal area penngal y uegs & mowmiente aclve de asuerdo a Iz edad
{cuanto bempo suma al dia).

b Précheas da cnanza y cindade; formas da comumcatcion con el nifp (expresion del
afecto a mfio, reconocimeent) de los gustos o preferancias del nlfg), acthidaces
para estimular 2l desamolle {incluyenda 13 exposicion 8 televisidn o videouw=gos; y
af U, CAmO Se relackna con S familla y con offas personas y o ninos,
coracimeenio sobre cudndo ostd enfatmo y que hager creencias, praclcas o
inquietudes sobre el astablecimienty de limites v discipling para comeqir {uso de
cashpo corporal, violencia lisica, psicologea, sexual, negligencia ¥y abandono
ghrtra mfos y mias, manegs de rabelas y palaletas refusrzos positivos), vivenos
de vialencia an el hogar (teshigos, axposicién al analtacmients de conductas
violertas en ks medios de conunicacidn, o sioal interior de la famiha se dan
fomige de ejercer autordad y poder que legiiman & uso d2 @ vielencia),
pravencion Jde accrlentas (mowlkiad —sa de slla stpecial frasara, cinlurdn da
gegundad, casco-, &N |3 CAEa, FERACios alMertios).

1 Valoracn & actualizacion g 1 confomacion y dinanmca de [a familla a ravés del
Familiggrama (Anexo G, indagar sobwe las capacidades v reqursos personalas y
familiares que inciden en el cuidado de la salud Familiar, evaluar € grado de
satisfacoion de la funcicnalidad famihar, a través del Apgar Farmibar (Anexe 7).
pemitan comprénder 153 concicongs de la lamiba y espesalmenle el ajuste de la
misma con la crianza del mifola), capacidades an relacida con &l proceso de
degarrallo integral incloye |a adaptacion o auste con &l nueyo babe (dismbucon de
tareas enfre curdadores o réd de apoyo respactn a la changa del ning, labaras de
la casa y olfts higes an cas0 lal lampe para el cuidade de si mismae, de los
cuidadores v para compantir en pareja, adaplacicn de los olrog hijos con el nuevg
bebe y comp s maneja 2 silvagon. plansacion v ajuste Gon &l ragreso a las
aclvidades latorales de la madre an casn 1al) ndagar por 1as axpaciaivas &
Inguetldes de farmba réspecto al cudado da 50 salud y sobfe &) acceso a los
SERCIOS di alud. Asi mismo, sobré Sus senss renle g Londiciones que afaclan
g zaluel v la de su famiha en ks enfomos en donde se desamoffa, y sobre
|xXparencias previas de atencion. For otra parte s& debe wentficar |as situacwnes
pathiculares guae panen &5 rEsge 12 calud de la familia v sus infegrantes. antre
olras d=funcicnalidad familiar relaciones de poder y autoridad que pusdan f en
conlra de la dgrclad homana dscapacidad o personas que sdfen patologias
cronicas o enfermedades ¢ huérfanas o lerminalzs. En atuacionss de axposiclon a
vigkensia mlerparsonal ¢ vickencia soxual, s deae Janvar 3 la rola inlegral de
alencion an s2lud pard la pobdacidn en dezgo y vichma de welancias en el confiio
srmmado, viclenoias de génerg y olras vidlendias nlarparsonalas.

j. Waloraciom o actualizacidn de las condiciones de vida, del Conlexln soclal y 1as
redes ce gpoyn soid! ¥ comunilanas oe la [amilia, pertencencia social y culwral
que considere perenencia etnica, Que permila Conoder 1as capackiades y resUrs0s
Lon los que cuenla 13 farmiba denyvadas de su relacidn Lon &slos y qua redundan
an sus pogibilidades de desamollo. Fara lo cual 52 hara esd del Evomapsa iAnexo
&
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k Avance en log compromisos acordados en sespnes de educacion ndividual
eiEs.

1.5.2 Examan fisico

Modiante todas las tachicas semlaldgicas, se debs realizar on examen flaen
complela. Deben tomaree Wodos (o8 skignos vitgkas incuyendn saturacion de oxigango
por pulso oximetria, La tension orterisl dabe tomarse a todos los nifios mayorss de 3
afcs de adad o a oy Mmangess da el adad, & hehen ginlomak reouimettas dg
cualquier bpo o artecadente de caleterizacidn umbilical 2n &l perfiode neonatal. Esla
debe hacerae con el manguio adeguado y dehbe establecerse su nomalidad a bravés
oe| wso de la tabla de peroantles de lanslén arlanal #n nifos y nifas,

A ConhinuAcann, s prasenla |3 Jescnpcion e algunos aspectos particulares que se
deben realizar en cada consulta:

Valoracitn del desarrodin. 28 avaluara al gesarrdlo o8 105 nfgs 4n pamners infancw
a traves de la peicepcion de los padres, cuidadores o maesires sobde &l decarrolio
el nldg, asi como a traves de la aplicacon directa de |8 Escala Abreviada de
Desarofp-3 (Anago 1) 3 aplicard tambidn & last m-Chat {Anexe 2) para tamizaie
23 ;du_tismu da manera especifica a todos kos nifios anlre los 18 v los 30 meses de

Ce ercontrar alteraciones an el desamollc o an &l comporaments del nfo, o
alteraciones o los reguliados de |2 Ezcala Abreviada de Desarrollo-3 o al m-Chat, sa
debe darivar a la atencrdn reecluliva para la evalyazion a profundidad del desarrolio
del rfie 3i la aleracion fus detectada por profesional de medicina gaoeral o de
erlarmaris. t& debe hacer rameudn jnicialmente a pediatria Si la aleracidn fue
detectada por especialista en pediatrla, debe reabzar las rermesiones y estudios
nacesangs para establecer el diagndstico etiologico, funcional v calegorge

Valoracion del estade nulricional y  segulmienlo a  lox  parametros
antropomelyicos, 3o realizara lomamde las medidas de peso, talla y perlmatro
cefalico, para el cakculo de 108 indices relacionados ¢on Iog msmos {IMCredad,
1afafedad, pessfedad y penmetro cefawco). La clasifkaadn anlropométnea se
realzard con Dage én lo eslableddo en la netmatividad vigerte?2 ¥ [a infpmnadidn
debes sor registrada en las graficas de 103 patrones de crecinments OMS para ninas,
ahics ¢ adolescenles menores de 18 anos (Aneo 3).

51 dentihca alguna alteraciin o anomalidad en la valorackin nutncional y
antropomainca. s& debe derlvar 8 mio o niia a |a ruta Intagral de alancidn para la
poblackon con rigsgo O pesencia de altaraciones nulricionales

Valoraciin de la ealud goxual: Se debe prestar atencion sspecial a la deleccdn de
gignos da widlehcias figica y oeaxeal y oen s de niAas indigenaz. e deben
idettlificar practicas nocivas para la vida y 1a saled, como la mublagign genital
ferenina o el matrimons infant o forxeas. Azi mamo, en nifos debe evaluarse la
presznoa de cnptorquidia, epr o hipospadkas (8 ng $e detectaron previemente), v en
las mitas la presancia da sineguias vulvares En nifios y niflas inkersexales raalizar
wabaracicn integral y remisidn para agssoria.

51 Wentinca unt factor de nesge o ancuentra alguna alleracion o anomalidad en ka
valeraciin de |la salud sexuah, 52 debe derivar 2l mifo o nifia 3 ung atenosn resailtlya
por pediatnia para diagrosiso 'y ralarmsents,

T Eslm Iesl podra ser enmeqada 3 DE padies Y Cwdadones, &i sus cordickatss [0 pertrilén.  pare su
dluganagriebe B forma prend a e cousulla, pon ey en sala de aseea, ¢ s casoe e Jue en aguna
rreguentl e hiaya ndleads sarns albeeSin debecd woriflicarge durankc 8 valorecsdan
B La das!Tesntn mulrictrslfanieam s ics e ealizand sag0n b eq-atiacdn eF b Resoluodn 2465 da 26
o L ook vigpenite qua La suestiluya
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Valoracion de I» =aled visual: 2 panir del examen oftalmoscopice =& debe explorar
Yy evaluar las estructuraz del ceamemno anternior v poelenor, lakees como anewss
oculares, conjuntiva, comea, esclera antenor, ins, cristaling, cémara anterior, vitreo,
refing, ¢abezs del namng gptict  estruchuras vasculare: refingles vy corodes y o
refinlane. Asi rmisma, 58 debe ndagae solre praccupaclones de s padres sobre
provlemas vizuales del niio.

Sg dabe valorar la agudeza visual a partr da 102 ies (3) af0s de edad usando
oplotipos morfoscopicos o angulares;, 108 primeros (OptolipD: CcOAvencionales de
Snallen 9 letras, numeres, direccional de figuras o C del Landoh, entre orog) ¥ os
caqundos (Mew vark Flash, dados gquetreras © 105 cubos de Tooks). Esla valoracon
deba zar realizads por piolesional a&n mediging genetal con enlréhatmenlo U
optametra.

Siowlentiica un f@ctor de rlesgo O encuentra alguaa alleraciin o anoemalldad
relaaonada can la salud visual, s& debe derivar al mfAo a la rula integral de alercdn
en salud para |3 poblacian con riesgo o presencia de attaracionas. da ia salud visual, o
a atencun resolutiva por offalmologia o optomeélria, segin sea el caso, para
dlagndslics y tratammenls.

Valoracion de la salud auditiva ¥ comunicativa: incluye 12 evaluacion del estade
del oide v su integndad @ traves de la nspeccion wiswal, la dostopia, v de |as
funciones ¢ |a arliculacnin, voz, habla y desampsio comunicalvo, & reccimiernla
aphcar la tigia de chegueo de faclores 48 nesgo de [@s enfermedades del oido,
alteraciones auditivas, vesfibulares ¥y de la comunicacion {(Anexo 4) Duranie la
cansulla se debe aphear el cugshonant VALE (Arexd ) Asi mishg, delwe varficarse
Iz reaizacién del lamiZaje audivg nasnatal; en Cazp da no contar con aste tamizaje
&n |08 tampos estabdacidos por fa nta nlegral de atencion en salud malerno -
peringtal & debe ordenar y garanizar (a3 torma en os pomerss lnes (3] meses de wida
51 ks resultades de a proeba lame sm andrmales o se ddentifica algun factar de
nesao o alteradones relacionadas con la salud auditiva y comuricativa, se debe
derivar al nifio o nifia a la no'a integral de atencion en salwd para poblacldn con riesoo
o presencia de sheraciones avchivas o a la Alencidn resoluliva por fonoaudiologia v
por pediatria, para ampllackén g2 estudies pada diagndstico ¥ tratamisnto.

Valeracién de la galud bucs!) dirigida a realizar & raconocimianla del astado da las
aslructuras denlomaxilcfaciales (cara magllar v mandibula, labios v comisura labial,
mejillas-carnllps encia, zena relio malar, piso de boca, superficie veniral y daraal de
langua, paladar durn y blando, ore-fernge, atculanon temporamatedibutar (AT y
estiucturas dentales) y de sy foncchabdad en los proteses de rmasticacecn,
deglucdn, habla, fonacitn, socializacion. afeclo v auloestma, entre ores.

Si se ientifica algin factor de fesgo o se encuerndra alguna alleracion o anprmalidad
relacionada con |a salud hucal, se debe denvar al nifio ¢ nifda a la mla Inlegral de
atencidn e salpd para poblacon con rigsgo O presencia de ateraciones ep salod
bucal o valoracion espetihca pot odonioogia para f mangyo reseechio

Waloracion da 13 salud mental: adiconal a los hallazgos a parir de [a anamnesis, e
deba valorar 12 presendcla de fesqos psicosociakes para viglencias y de exposcsdn 3
violentias. que puede incluir una ¢ diversag fomas de viclencias de gensro,
Inlerpereanales o con ocurrenca en el conflicte ammado y de $20 as denivarse a la
ruta integral de atencidn para la poblacion en resgo ¥ victima de wiolencias en el
aonlhicle armado. violencias de génene y vaolencias interparsanalas

Sl 24 idenlifica #xposicion @ keuanas an log nifing o nifas por cansuma de sustancias
peroactivas del padre o madre. se debe denvar a la rata mtegral de atendon &n
sglud para poblacién con mesgd o wastornos mantales y del comporlamiante
ranifiestos dekido & uzo da suslanciss psicoachivas y adicoiones,

-'.11"r""'5’3="
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21 s& dentifics algon facker de desgo Somo Wasloms menlal, convulsiones o
ausencias, siluaaones o momenlos signilicatvos {dusMo o pérddas), alieraconas o
angrmalidades relagionadas con ta s8lud menial o neurdbgica, e debe derivar al
o o mifa 2 la rota Inlegral de atencidn en Sakd para poblacidn con rlesgo ©
prasencia de problemas y trasiomaos mentalas y saplespsia o a la alencidn resohativa
por profesional especializado, psictlpgia o trabajo social, segan &3 & caso, para o

mMangjo respectivo.

Orros azpectos fisicos: se debe examinar 2l cuglls para buscar crecimientos de |3
glandula tirsides v axplorar ol tamafio de los gangbos lintifices, 5S¢ debe examinar ko
prolaringe para descarlar crecimienlas asim@lnces significativos en las amigdalas, Es
necesen: verficar qus no haya crecmienio del lamafic del higedo vy del bazro
(hepalgesplenomegalial y descadar [ prasencia de herpias, b ideniificacitn de
deforrmdades yi'o alieracknes rolaclonal2s o angulares €n [of miemtwos infenores.
Asi mismg, s2 debe examinar Cuidadosamente I3 columna wverfebral pasiva y
dinamcamente &0 Dusqueds e alteracionss de fa akneacdn (escoliosls, cilosls o
lorgosis). Indagar sobre la presancia da tos persistentd, perdida o no ganancia de
pese en oS tres meses précedentes, fisbee mayor de ocho (B) diss dé avolucion
ndagar comaclo regaEnke Con N pErsona oon tuberculkasis,

153 Infarmacidn en 3alud

Cebg hacerse ziempra segun los hallazgos, las necasdades dentificadas an 13
consults vy 135 mruiehides ¢ necesidades ewpresadas por el nino, padres o
culdadores. Por ko lanlo, ea recomenda (snsc an cosnta infomacidn sobre: practicas
de crignza protectoras y basadas en derechos; pravencign de viokencias, pramocidn
e la salad, Sal beenaslar, del cragiosenta. del desamalla, de 1a adecuads
alimenlackin, de pricticas para |a adecuada manlpulacitn de allmentos v pravengidn
de enfermedades transmitidas por alimentos; promecidn de hébilos y estllos de wda
Saludables, evitacsin clel sécéntansmo y &f use grolopgade de  belevision,
compuladoies y olras pantallas, de cuidado del ido y 1a vision, hatales o8 higwens
personal y de cuidedo bucal, ateras iempranas de Bs perdidas audilivas, conductas
PIOECIOras inciuyencd normas o conlrl y manejo del rulgs para al manieormento
de bos ambientes tranquilds que propicien una audiGidn Tagura; promocctn d& [a salud
mental; de prevenclon de aceidentes fincluyenda accidentles de trinsio €n calidad da
pazajarg o de peatdn). signos e atama para snlemedadas prevalentes de la
Mlancia, asma, uberculosis, manejp adecuado en casa y aducar para consultar a
ulENCEAE &N (05 Casos negasad|os. e debe nchir infofmacion sobye derechos de los
nifios, derecho ala salud, ¥y mecanismes de exigibllidad de los mismos.

D forma sspecial para bos niios menores de sais (6) meses. se recomienda informar
sobre las medwda: y esirategiaz para s martenirmanlo de la leclancla maksms
exclusiva, aprender a reconocsr &l Banto en el babe ¥ suz mecesidades el
etlablecimiento da prachcas de cudada especiaks comp el bano v e cambio de
panales, ks medidas para la prevencion de la moeds siblla del ladlants, signes de
alarma y mangp Basico de |83 condicicnes prevalentes de la infancia (gripa. diarrea y
fiebre), prévencidt de accidandas, imdn de 1a alimantacidn complementaria y pautas
parg la estimulpcsdn def desammolo.

De manera general brindar Infermaciin sobre o5 derechos de las madres, la
impariancia del empoderamiento de las mujeres para irabajar aclividaces de cuidadao
para ella y 3us hijos, a8 como promover al fpdalecimenio dal rol del padre como
cuidador oe sus hljes @ hyos,
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154 Plan da cubldado

La definicicn del plan de cuidada deba hacsrze sonfoerme a los hallazges o [as
necesilades para promoyver ¥ mantenes [a salud integral del miflo o [a nifda, asi come
las rmadilas para proncyarn al dasandds nkagrsl en la pnmera infancia,

&1 de acuerde 3 lus hallazgos el médico identifica una patologia. signo o sintama que
no ha sklo dagrosticads anenormente. en esla consulla se podra generar £l
diagrdstico v astablecer @l manejo ¢ ralamento dal evenla en salud dentlicads, EI
ragistre de esta atencion comesponde 3 una consulta de valoracidn mlegral v
detacadn temprana con un diaanoshco relaconado.

Bi de acuerdo con los hallazgos o 2 las recesidades se raquiers de una valraciin
diagnastica con mayer profundidad de la salud integral del nifio o la niffla, se debe
remlr dirgctarmente a consulta de pedistria sin pasar previamants por madicina
getieral, 12 cual ha side reconaclds en @ Adiculs 92 de |3 Pesolusion 5265 de 2017 ¢
de fa norma que lo modifique o sushtuya.

Cory parte del plan e cydad) s& detbwe venficar gue 4l miie o mifa accedia a las
atenciones defnidas en el esquema de inlervenciones/alencEaes an sahd
individuales, en &l cazo contrario, ordenar o canalizar para su realizacion:

o o

e debe varhcar gue al nifkp ¢ mifia <2 @ hava realizado €l lamzag audibyvo

neonatal, en case comrario ordenadg para su realizacidn an los primams es

meses de wda.

Alencion para s promashany apdyo de 1a laclancia materna,

Arencion &n salud bucal por profesional de odoniobogia

Desparasitacion  intastinal’ dea scuerdo con |13 edad, =& seguird el siguisnie

SEOLISTLA

+ Nifios 2n edad preascolar 12 meses 3 23 mezes albendazsl 200 v via oral,
Josia unica. dos veges al and, Junto con la suplementacon

+ Ninos en edad preeacolar 24 meses 3 4 anos: albendazol 406 mg via omal,
Ho5I unica, dos yeces 8l ane. Junto Lon |8 suplementscion

Suplententacion con higro Imakgidia En casg de madres con antecadents da

bajo pesd para la edad gastacional o delgadez duranle el periodo de lactancia, se

recomlenda sdministrar 2l mAa, desde &l nacimients, un suplemanto que aporte 1

makgdia de higrro slemenial basta gque se ntroduzca la amenlacin

compdementaria adecuada, excepto &n &l caso que 2l nifg o nifa & termino sea

alimartada desds al nacunisnla 2om fSnmula lacles.

FoniRcacidn caserd con micronuirientas &n pohrg andra [0 6 y 23 mesas can un

ancle cada ser mages [ver pracedirmante fadihcaclén 2on mecronutrlontas an

P

Suplemerdacion con hieme y wlaming A& Para 1ot rofios y mias da 24 a 50 mesas

de edad ae debs suministrar

«  Hisrre an fonma hoanaalo ferrgse o hleno pollmadioza. 3mgikgidia. 2 veoes &l
ano.

w Mnaming &, 200000 U enuna sola 10ma; 2 weoes al ano.

Orgenar proetia de hemoglohing si duranle 3 yvaloracion sa jdentifican factores de
fesqo.

Vacunaciin dabe reahzarse de acderds ¢on & esquema de vacunaclan wgenle v
el antecedente yacunal.

Educacidn grapal para la sae gua inchye 8 1a famiba, de asuerdn a o aclos
condemplados para ol dJesarrallo de capackdades de |gs padras o cuidadores y de
1a% nifias v nifos

s
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Adicionalmente, en funcion de los hallazgos, necesdades & inquietudes v
capacidades a lonalecer para el sudado v desarrolio nlegral de 1os mdos v mitas por
parte de ioz padras. madres o cuiddadores, ee debard ndicar la realizacidn o
sesiwes indnaduales de educacidn para la saled [choegda a padres madres o
cntadores) & incluira et s plan integral de coidado primarie. Los siguenlas son
clitanios que podrian sugarnr la necesidad de gesiones de educacion individual para |2

salud-

L

Mifos en gqueres se idendfican problemas de bigisne corparal o bucal o
sintemas recumentes relazionades con difisuliades en e cuidede de la salud.
Hifivs &n qQuienes =& presentan difcullades para astablecer LALDIDS O uinNas
de alimenleckn, nulrckmn, suefio elimmacidn, etc.

Minos con prienas de desarmoio relacionados oon @simUacdn del mismo
Mitos con mala adherancia a ratamientos, segimientns o MENSoE Cromwos.
Mifos con necesidades espaciales para el cuidado de 13 saled v 80 Quien s
wdantifguen diicultacles para Kgrar el mismo,

Padres, madres o familares que tengan dilicubtades para al cudads, la
alimenlachin o el aseo de su Pyt Facn nacwo

Padres, medres, familiares y cuidadores quienes pese a la informacion
recibeda an la coneUls o ohla educeddn grupel, aun i ignen clarded sokre
come iniciar la alimentacedn complamentarla o raallzar ta foddcacwn o
suplementacidn dg micronuirentes.

Fadres, madres o famibanres que enen problemas (referidos 9 identiicades)
para la crianza del nifio

Padres, madres o familaes con probienas para somprender 1as recessdacdes
del finfio.

Padres, madres o famibares con palronss de crianza nocivoes [(Gresncias,
aclhdes o prachcas] que no beren an ouenta el grado o fas caraclensticas Jea
desarrolls de 1os mifos y eslan generands dafo © benen alte nesgo de
producirls.

Padres. madres o farihiares que requieran clandad sobre sy responsabsidad
an | cuidado, en el acompatamisnts wo la protecsibn e mifio.

Padras, madree o famibaras que reguieran glandad sobre esatrategias de
aframarmienla de sucesnr atales,

Mifties y nifias Gua presendan accchenlas frecuantss, enfemedades recurrentes
{a=ma), poca estimulacidn debido & Ia lfalla de wplemendacisn e medclas
Para garanigar entornos Sequrgs y prolectres.

Adrrmsma, an lufcn de los hallazgos y necesidades como parte del plan integral da
CUMA30 primaria deke raahzarss 13 canalizaodn &

a4, Educacion para 1a sasd dinglda al grupo familiar cuando se identiligus atquna

giluacian da ung o vanes de (o5 mlegranles e 1a lamilia ¢ 3& requiera
profundzar en aspactos para e cuidado da la salud de la famia en su
Sonjunto.

Atarcin basica de orignlacidn familiar A conbnuackon $e relacionan algunss
silugciones famiiares que puedern sar objeto de ssla alenciin

Farmilias con redacones sonflldes & inadecuads funcionamients familiar, con
desorganizacon y presencid de conflictos que afaclan el bisnaslar y desanalls
de sus imMegrandes y 13 dinamica familiar

Farnilizs con vivencia de sucesos vilales que puedan sobrapasas 13 capagidad
de |a farmlia para =u alrpnlamienio y afaclar s salud,

Fanubas en alvacones ce vulnerabiidad social que pueden afectar |3 salud
familiar, {por 22 fAamilas con vanos Inlegrantes an condicgn ge dapendanog v
un 50k proveador, famias en conlexio de Maysr eXposKion A violencias,
CONSUMe SFA, eXplotacion sexual o acondmica, panchisme, snlee olras)
Familias con algun integrade con decapacsdad

Familias con delicientas redes de apoyo, ¢ sostenimente de relaciones
sociales y comunitanas que generan fesgo o afactacion da |a satud familiar,
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Farmhas con practicas del coidado de salud criticas de varos de sus

intagrantas qua ponsn en nesge 9 han afectado 1a salud de la familia {p =),

descuidos er @ higlene personal, prdqchcas v rginas de alimentacicn

desordenadas € ingdecuada de los integrantes de la famiia ausercla e

Bngoanims famliares que 9¢ relRcdnen con senbmentos de soledad v

frustracion da sus nlegranles anlra olros)

£ Rutas Inlegrakes de Atencidon en Salud de grupps de desgo o sendcios
resolulvos,

d Intervencionas del PIC da acusrda eom [a aferta terntarlal,

& Serviciog sociales de acuerdn con la ofera larritarial Es relavante par epermnplo

para los senacins de edocacidn en nifios desascolarizados, apoyo alimentari.

tramsferanciag monedanas condiconadas, prevencidn y alencion del trabajo

nfantll entra Hras.

1.6 Insirumentos, insumos y diapositivos

SN pejmcio del cumplmiento de 03 astandanss de habilitacion para la consulla de
pechatrla, medicina general. madicna familiar o enfermeria, se debe contar con o
siguierta camé de saled infanlil, lablas v graficas de 05 palrones de referencia para
clasfiicaciin muricional, tablas de percaniiles de tenndn arderial pars nifos ¥ para
nifas. lista de chequeo de faclkores de nesgoe de lags anfermedades dal olde,
allaraclones aoditneas, veshbulares v de la comunicacion, Escala Abreviada de
Dasarrollo-3 y kit de materlales para la apitaclon de |2 Escala Abrevada de
Desamollo-3; Test m-Chat, cuestionans YALE, familiograma, aPSAR famillar.  Asi
mismeg. sg Jebe garantizar .a presencia de materialea para examen Fsico pediditico
{fonendoscopie,  aquipe  de  drganos, lensiomelrp  pediatiice,  cinla  meEtrica,
pulsoximetro. oplolipos moroscoplens o angulares para adudeza useal eic,), balanza
pesa bebe v balanza de pe, infantometre v tallimetro.

Loa insbrumentos que deben ser aplicados da manera obigalong en cada consulta
son; Excala Atweviada de Desarrollo-3, tablas v graficas de los patrones de referancia
para clasificacwtn nutrigional, cusshionario VALE v Apgar familar. 3£ sugere la
aplicacidn de los demis insliumenlos relacionados en & procedimisnto, comd
complemento a la valorac:on intagral de [as mifas y nifos,

2. ATEMCION EN SALUD POR MEDICINA GEMERAL, PEDIATRIA O MEDICINA
FANILIAR, ¥ ENFERNERIA FARA LA INFANCIA

21 Qppetlvis

+« alorar y hacer seguimiento da la salud y desarollo intagrai {fisice, coanitivo,
socEl) de a3 mios v 133 nidas

+ Identificar tempranamente la exposicion 0 presancia de faciores de resgo con &
fin e preverirkd o denvaron para S0 matejs sportuto

«  Detectar de forma temprana ziteraciones que afecten negativamentz la salisd ¥ &l
procean da cracmlenia y desarralla, aen el fln de rafanrlas para su manse
oprtung,

«  Polenciar capacidades, habilldades y ordclicas para promovar = cudado e |a
salud y lortgkecer el gesarrclle 08 105 miRGs (as) mediante la informagicn en saluwd
Coh padres wo auidaderas y mios (As).

2.2 Poblacion sujelo

Esle procedimeanto esld Jirigido a todas las nidas y nifos de 6 a 11 afdes, 11 mases y
293 dias qua habitan en sl temitorio nacional.
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2.3 Alenciones inchadas

Esle procedimizma aborda 185 sigumenles nlervencines o atenciones contempladas
&n la RPMS para & momends de la Infancia:

Yalorar & crecimients y desarralle (isics, molniz, cognilve y sociemoasional).
Valorar el 8s1acd mulficronal iy aninoponwsings.

Valora (as prachcas akmeniarias.

Walorar 1as estrucluras denlomaxilofaciales y su funcionabdad
Yalarar 1a saled auditva ¥ Comuncaliva,

Yalorar {3 satud visual.

Yalorar |a salud ssxual.

Walorar la salud menal,

Walorar |a dinamica famkar como poyo al desarrollo integral.
Valorar ¢ condaxlo Sociad y 1as redas de apoys social y camunilario,
wanfleor ¢ esquemnda de vacumatidn,

Informacion en saled a las nifas ¢ nifgs, a sus familias ¢ clidadores.

4+ & W & & F W & W & & &

14 Talenio humano

La vataracién inlegral de la salud #n la infancia debe ser reaizada de forma
complememadia enlre ks prolesionales de medicina general o familiar y de
enfermena, ampligndd ¢on ¢ ssquema de intervencionesfalenciones en salud
individualas delinede =n al lineamignie 16enice y oparatng de la RPIS

Los proleslonales encargados o4 la valoracidn inlagral de la infancia deben contar
con Capacidades echnicas e individuzles para 13 reaizacidn del sxamen 5o
pedidineg, svalacion deal desarmdlo inlantd, evahacldn amropomenica ¥ nuhcianal,
valoraciin de la salnd audiiva, visual, bucal, menial. sexual, de la dindma familar v
de laa redes de apoys.

B! profesignal de enfemmeria podrd realizar ke procedimientos y ordenar o3
medicamenlas, nsumos, disposdvos ¥ obros procedimienios de acuerdo con to
delinido en esta inlervencidnialencidn

2.5 Descapenbn del| pracedimiento

A cordinuacion se enuncian lgs principales espectos que se deben realizar duranie =i
procadimlents. Se Jdabe contar con la presendaa del cudador o acompafiante del
nific{a) durante la consulta.

2.68.1  Anamnesis

Duranle este procedimients debe rephZarse una anarmnesis complets que ncliya
indagaciin de anlecedentes y revision por sislemas Se recomienda hacer énfasis en:

a, Antecadanias persanales, medcos (Consultas & urgentas, sinlomaEs recumentes,
alodhgices, condiciones cronicas o agudas, asma, dermalilis  alépica. alc),
hospitalarios, lranslusonales. larmacokbgicos, exposicidn al homo de 1abaco,
akrpicos. quinwgicos, consumg de euslancias  psicoadivas.  esguema  de
wacUnacidn, comporfamisnta v ralationes interpersonstes, conducta swicids. Se
debe preguniar por preocupacionas de la satod v g pusriculura, y por 2l guldado
extra-ascolar. En caso da cordumd de sustancias peicoactivas debe ser derivado
a la Pula integral de atencidn en Salud para [a poblacldn con rlesas ¢ presancia de
raslornns asocados al uso da sustancas psicoactivas y adicciones, y en caso de
conducta guicida, de convulbiones o Ausendclai denvar a ld Rula Inlegral de
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Atencion en Salud para poblacion con nesgo 0 preseanca de problamas, trastornoe
triatlales v apnlepsia

k. Enninas con menarca, s&¢ debe indagar por kot antecadantes qinaceldgas.

c. Congumo y habios ahmenlangs indagarde [a frecuencie, canlidad. farma de
preparacian ¥ tipo de alimentos (INcluyendc consuma Jde aZ0car y saly, para % cual
pusde 3er anl 1a indagacian de 13 alimentackin en las hmas 24 horas Deben
veriicarse las prachcas aimentarlas. 103 Ingares de comida, & acompahamiento
del nifg ¥ [as pregcupadiones da [of padres wio cuidadores sobe 12 alirsertaciin
del nifwo. Se dabe indagar sobre problemas an el habito de comer,

o, Praghess y habilos ssludables (juegn, actimdad fiskca, higene omal y corporal
{incluyando lavade de manos y de area pennsal). suedn  habkabe nlestingl y
urinano contral de esfinteras, fotoproteccidn, axposicien a telewsiin, videojusgo,
uso ded tiempo hbre ¥ ocio (usg de 1a intemet o redes sociales =4¢ )

g. Desarcllo y apréndizae. &n cada congulta, los padras o acudlenles del i o
nina, deben infommar acbre 2| rendimiente escolar, la aplitud de aprendizale, 13
achud en & aula vy 13 wda socwal [juego v conducta con les parss) Esle conceplo
hatiyaimente &5 dady por s profasores an |as anragas g netas (& cual no e
esmnge exclusivaments a |las notas academicaz} y 10 ideal 88 cue Seg
presentade por o padres en la consufta. 5e recomienda que el inferme dal
prafesor sea respakiade por el arlentador del coegio v que 3¢ trate del informe
mas reciente gue se les haya entregado Se debe Indagar por 1as nlinas ¢ habilos
de astudic, problamas de aprendizaje. de lenguaje, d= randiminnlo escalar & de
compartamisnta. En caso de wdentdcar problemas o dficoliades de aprendzaje o
de rendimente escnlar, g2 debe ndagar por & desanalis dal lenguaps (aparisidn
tardia de esla) y del habla. Asl misma, debe praguntarss po (2 parcapertn 9 oe
padres vouidadores sobre la audicién v la vigidn del mifo { Usted cres que su o
ascuha y ve hign™)

I Fracticas de cranza y cuidado: lrmas de comunicacion con el nifio (exprasidn del
aleclo 8] mifio, reconocimienie 9 los Qusios O preferendas oel nifio), acltividades
para esnmular 2 dasamolla ¥ el jusgo, cdmo s relatioha con sutarillay con alres
adullog ¥ mAQs, establenpuenta de limileg v discipling para ¢orredir {usc de
cashgo corparal, diversas formas de viokencia). refuerzog pasitvos, exposicion 2
wolentias {vicimas o testigos de dwersas formas de violencias, enalteciniento de
cerductas vielentas en los medos de somunicacién, o s al inferor de la familia se
dan lormas de ejercer autoridad v poder que kailiman & uso de la viokencia),
prevencin Jde accrlenles (monbdad —usa de sllla espacial easera, cinturdn de
saguridad. casco-, &n l3 casa. aspacios ahiertos), exposkion 3 wilneracionas de
derechos como el trabao mfanll En el £330 de exposioen a wvialercias debe ser
refardda a la rula integral da atencidn &n salod para la poblacidn en rieggo vy wiclima
de viglencias de género, inferpersonales v en el confliclo amadec

g. En [os antecedentes familiares debe hagerse un especial enfasis  en;
enfermedaces hareddaras, asma, ykerculosis, dermalllis aldpka, problemas de
desarolio snfant), antecedentes de salud menlal de los padres, COomMo FASLOMES
manlales (como depresidn, esquizglrenia, lraslorng aleclive bipolar. enire otrps),
conducla  suicida, consume de alcohol y ofras sustancias psicoacivas, du=lo o
mUlede de personas saghibcalnras. divoro de s padres, problemas en las
relaciones de oz  progenileres,  alleracionss e las  emocionss o el
comporamlanis,

h Valoracdn o aclualizacion de la conformacion y dingamica de 1o Tamilia a fravés dal
familiggrama {Anexe B) Indagar sakwe las capacidades y recursos personaleas y
familiares qua inciden en el cuidade de la salud farmiliar, evaluar 2 grade de
salefactign de la funcipnalidad famibar, a través del Apogar familiar (Anexs T,

R A
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comprender las condiciones de la familia y especiagimenta valorar sus capacidades
en relacwin con el proceso de desarrdlle integral, incluye 1a indagacion sobre
disirbucidn de tareas enlre culdadores o rad de apowyo reapecle a 13 cnanza del
nifia, labares de la casa vy ciros hijos; idantficar relaciones de podar y autovidad
qui puedan & &n conlra de 12 dgnidad bumana, indagar por las expectativas &
inquestndas de famika recpecla al cuidado de so selud v sobre al acoess a K9
sefvicios de salud.  Asi mismo, sobre sus visines Irenle 9 oondicionss gue
afeclan cu salud y la de gy familia, en e entimds en donde se desamolla, y sobre
EXpEriencias previas de stencidn. Por olra pafe sa dabs idanhflcar 132 sduacknes
particulares que ponen en nesge la salud de la familia v sus integranies, «nire
olras, disfuncionaldad famdlar, discapacded ¢ personas que sufien palologias
cronlcas o enfermdades o huéfanss o larmmales. En situadicnss de axposicion a
vidlenca inerpersonal o valencia sexual, 3 debe dedvar a la Rula Inlegral da
Alancion en Salwd para la poblackin en riesge ¥ victima de violendas en el
conflicto armadg, vinlencias e génerd ¥ glras viokencas interpersonales,

L Valeragidn o aciuvallzaclon de las condones de wids, del contexlo socid y las
reces de apoyo social y comunitanas de b famila, pertenancla sodal y oullurad
qué cohssdere pertérentia dnmica, que permia conocer [as capacidades ¥ recursos
con los que cuenla la lamily denvados de su relecdn can &alos y que redundan
gn sus posibidades de desarmolo. Fara lo cual s hard uso del Ecomaga {(Anexd

I

j- Awance Bn e compromieos acordades san sesionets de educacion Individual
previag,

2.£2 Examen fizico

Medarte fodas les técnicas semickgicas, s& mdea reallzar un esamen lisico
complelo. Ceban tomarse 10dos kos signes vitakes. La tensidn aderlal dabs Lowmaiss
con & manguilo adecuada y debe establacerse sy normalided a raves ded uso de la
labla de percentiles de lensidn arterial en mifios y niftas.

A continuaddn, se prasenta |a desonipcion de algunos aspacles parssularss que s&
debe realiza on cada cormsutta;

Valwracion el desarrolle v del rendimeenis sscolar: evalyar & desarrelio g (03
rfeds e rfancia 3 Wavds de la wdagacién del dessmpedio del rencimienlo escolar,
del aprendizape v dal comporaments de acuerde a la revisdn por sistamas. Da
enconlrarse (ecCUpaciones o guejas sobre ol rendimienia escolar, el aprendaje a la
wida soclal del nlfio {descnlo en &l infarme o referide por los padras), se deba aplicar
£l tast da la figura humana de Goodenough Haers (Aneso 9) en |8 misma consulta, el
cusl fiene un sdecuado rendimiento para idenificacion da nlfos con dallel cognifive,

Si el nifio tiene un resuiiade dal lesi de Goodenough Hamis sugestive de déficit
cegritive, antecedente de aparicion tardia del bnguaje vo antacedante Tamiliar de
problemas de aprendlzege, debe derdvarse a valorgcion inlegral por pedlatria para
ampliacion diagnosica. Az misme, si al e bens problemas de rendimiento escolar
& de comporamiento, debe ser derivado a alancidn resdluliva por pedialna para
eshudia ¥ rmanejo respaclive.

Valorackon del esfade nuwriclonal y  seguimiente a (0 parametros
aniropométricas se realizera lomando las medidas de peso y 1alla, para &l cakayk
de ks indicas relacionados con Ke memos (IMCiadad v tallafedad). La clasificacion
antropomaiica se raghzara con base en b estableckin en [a normalnvidad vigente™ y

™ La plpaiNeneatn fulreieaatnm o pe ey i (S3E Shgim o esltbiockdn an b Faspkestn MBS de 2016 4 Iy
Nau Tl il wh s e [ SustTalya_
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la informacion debe ser registrada en ias graficas de Ios patrones de crecmlamo
COME para nings, nifigs v adokacentes menorss de 13 afiod (Anexs 3).

Sr identifica alguna afteracion o anarmaldad €n la valoracon  nutricional y
anlioporméings, s¢ debs darvar al hiftd o rifa 2 13 Bula Integral de Atencitn en Salud
para poblacwdn can riesgo o presenca de alteraclones nulncionales o & alncion
resolutiva por padialria para diagnoztice y Iralamienlg

Valoracidn de la salud sexual = maduracion sexual: evaluar la evoluokin de los
astadios da Tanner (Anaxe 10) y realizar la exploracion de la reguin snp-genital para
dagcartar gignos de wolencia sexual En los nidas debe avaluares |a presencia de
criptorguidia. epi o hipospadias (=i no 3¢ detectaron preéviamenle), y de vancacals
(generalmente para lgs nifos mas grandes en momento vital [nfancial. S5e debe
preslar atancidn espacial a la dalegcidn de tignos de violercas fisica y sexual, y en
caszo de nifas indlgenas, se deben enlficar prachicas Iooyvas paa la vida y 1a salud,
comd 2 mutilacion gental fermenina o el matrimone infariil o farzaso.

En nifins v nifdas inlarsaxyales réalizar valoracion integral v remisioh para asasorfa.
A5l mismo. & debe raalizar una atancion terendo en cuenla [2s patitulandades por
#&X0, QEnNero ¥ orientackn sexual.

Ei identifica un factor de riesgo o g2 enceentra alauna alteraein o anarmalidad en &
vakraciin de la salud sexoal, & debe desivar al rete o fuda a uha atencedn resaulva
Rpor pediatria para diagnastico y tratamisnto

Yaloraclon de |a s&lud visual: a partr del examean olfalmoscdmcs se debs explorar
y evalyar las egiructuras del segmenle anterior vy posterior, tales como anexos
QCUAES, comunhya, comes, asclera anlendr, NS, cnslahng, CAMara anierdr, viirsd,
retina, cabezz del nerig opfico, estruchuras vasculares rétingbés y cormedes antre
otras. Asi memao, s2 debe indagar sobre preccupaciones de Ips padres snbre
prablamas visuales dal rifc.

Curame la consulta se debe walorar la agudeza wsual usando optolos
morfoscopicos o angulares. Los primeros son oplolipos convencionales de Snelken de
letras, namerpa, direccional de figuras o © del Landoit, entre otros y los eegundos
ncluyen Maw Vark Flash dados guerrarss o las cubios da fooks.

5i identilica un factor de resge o encuenlra alguna alteracin o anormealidad
ralacaonada con la salsd visual, e debe darivar al nitg o nilda a 1a Buta Integral de
Atencidn £n 3alud para poblacion con rigsgo O presencia de alteracionss visuaks o a
atenclin rasolubva por oltaimofegia L oplomelra, sequn 52a &l caso, para dwghdstico
Y Tralaniianio.

Yaloraclén de la salud auditiva v comunicativa: induye la svaleacion del stado
del oido y su inlegridad a Iravés de 13 inspecoign visual, la oloscoma, y de las
funaismae de 1a aticulaaidn, wez, habda v detampafe comumcalive. Sa eecamionda
aplicar I3 lista de cheques do factores de resge de las enfermedades del oidg,
alteragipnes ayditivag. veaetbulares y da la comunraadn (Aneds 4. Churanta la
consulta s& debe aplicar el cuestionang WALE (Anexo 51,

Si s2 identfica algln faclor de resgo 0 s& encuentra akzuna alteracidn o anermalidad
relacionada con la salud auditive y comunicaliva, se debe derivar al nifo a & rua
inlegral de atancion en salud para poblackn Con nesgo o presenca da aleraciones
auditivas v de la comuniackn & a la alencion resolutiva por fongaodidldgia o por
padiatrla, para amphacidn g estudics parg dagndstico y tralamlants,

Valoracin de la salud bucall reafiza 2 reconotimuents det eslado de as
aestructuras denlomaxilolaciales (cara, maxilar y mandibula, labwe v comisura labial,
mepllas-garnlios, ancisd, zona réfrg molar, peo d2 bota seperiicie venbral y dorsal de ‘ﬂf’l

A
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lervglia, paladar durd y Blando, oro-fannge, articulacon tempergmandibalar (ATM) ¥
astructuras denlakes) v de sy funconalidad en los procésos de masticacion,
deglucion habla, fonacion, somalhzacon, alects y aulaoestima, entre ofras.

Si se identilica algdn factor de nesga o 58 ahcuentta aldquna aleracicn ¢ anomalcad
relacionada con 1a salud bucsl, se debe derivar @ nifio o mifa a ta ruta inlegral de
gtencién en dalud para poblacion con niesgo o presencia de atteracwones an saled
bucal & valgracwn aspecifica por odontelogia para el manejo respedivg,

Yaloracin de la salud mental: adicwonal alos hallazgos a partir de Iz anamnesis, se
clahe valowar 13 presancia ¢a nesnos psgosocizdes para violencias y de exposicion a
ViDlENCias, qud puede incluir una o diversas fomas de vigkancias de génerd,
interpersonakes o con courrencia en el confhicke armado, y de ser asl denvarsa a la
ruta mlegral de stencén para 1 poblacdn en riesgo y vichma de woalensias en el
confhcto amado, violencias de ganarg v viokncias interpersonales,

Si @ idantifica lesionas por Consumo & SPA s debe derlvar af mifo o mida a la uta
intagral de atencidn an $alud para poblacdn con resge o rasloonss mentalss v del
aompartarmients manhastos debedo & uso de suatancias peicoartivas y adiccionss.

Li identfica algun riesge de problema o trastorne mental aplicar of instrumenta da
larmzaye Repoding Cuestionnaire for Children (ROC), {Anexo 11)

L& la misma fooma, si ideniifica bajo rendimiento escola, problemas de aprandizale o
dla compodamisnio, problemas =n = habilo de comer, duelo o pérdida significativa,
convuUIRiDNBE © 3us&ncias, deteccion de proidamas Jde salud mental en o ROC &
ateracwnes nennologicas. s& debe demvar al Mifo o nifia a 12 ruta inagral de atancidn
an salod para pokiacidn con resge 0 presendia de problemas ¥ rastornos mentales y
epilapsia © 3 la atencion regolutiva por al profesional en meding sspeclalizada ©
profesional en pacologia o trabaje social, segun sea & caso, para € maned
LR

Oroe aspectas figicos se dabe examinar &l el para buscar crecimientos de la
glandula tirokdes ¥ exglorar & tamafo de las ganghos infaticos, vaforar ta orofarings
para descartar crecimienlos asimeélncos smonificatvos &a las amigdalas. E+ necaaans
verifiear  qua  fo haya  crecimente  del tamafo del higade y  del baro
(hepatoesplenomegaha) v descarar la presancia Jde berrsas  umbibcales, |z
wenthcaciin de defommidades yio alleraciones rolacicnakes o angulass eh los
membfos nferones. 451 adsmo, & debe sxarminar cuidadosamente la columna
vertebral pasiva y dinamicamenbe &n basqueqa de aleracones de |[a aneacion
(e5Cohoms, cloms © Kedosis). Indagar sobre & presencia 08 10 con |xpeclaragion
por mas de 15 dige v s as confaclo mcimnle ce una persona con tnberculoss. En
general, debe realzarss un examean tisico completd ¢ de boena calidad, puesio que
en pechatria se sabe que muchas veces pusden presentarse altsracionss que no
habian sidp pargibsdas pod o5 padras m poe €l nlio como anormales. o que puedan
producir 2intomas que muchas vecas han sido desastimados.

1,53 Informacién an la =alud

Deba bacarze slempre segun ke hallazgos. |as necesidades identificadas en |2
consulta y [as inquietudes o necesidadas axprasadas por el mitd O S0 acompanante
Se racpmmandia tener en cuenta infomacidn schre prachices de crianza protecioras y
basadas en derechos, prevencion de violendias, promocadn de |a salud, deél bensstar,
ded crecimeento. del dasarrolio, de @ ddecuada aimentacion, de praclicas gara la
adecuzada manipulacion de alimanlos y prevencin de enfermedadas ransmtilidas por
alimentos, promocion de hadios vy esikos o0 yaa saludables (prevencidn de la
Bxposicn 3l humd de 1abaco), de practicas deporvas ofganizadas, de actividag
fisica y evitacion del sedaniansmo y &l USD prolongado de teleyisign, compuladores v
atras pantalas, promochdn de la salod meéntal de prevencion de accidan|as




e = 2 AGO 18
RESOLUCION HUHER(‘; ) 3 28 0 DE 2018 PAGINA 121 de 348

Cormngauon e 1a resobacidn Par oredio de b cusl &6 adopdarn ds Beeanmarios eoycos y opaahyies b /3
Rula ]I‘ll'&g'taf O Alargiet pard Iy Pramanidr p Maalcamionio da fa Batud i Bwfa Infegnal dia Afsnsan gn
Ealud parm Ia gt Matemo Femtelel ¢ 2 eptablecon 13: direcfifoes Rare & oreracadn’

fincluyendo aocklantes de ransito en caldad de pasgjerc o de paaton), de cuidado
del oido y la vizidn. habitos de higeene personal v de cuidadoe bucal alertas tempranas
da s perdidas guddives, conductas protectores mandestaconegs de las perdidas
audilivas & mporlancia da la valoradiin audioligeia y da tamzap albdireg Adamads,
se deba informar Sotwe @5 oormas de cantidd ¥ mareya del uodo para e
rmantenimenio da 0% ambentas tranqukgs que propicien una audicion sagura  Del
miEmo, s& debe informar sobre signos de alarma para enfermedades prevalentss de
|23 infancia (asma) y edUCar para consultar 8 urgenclas en ks casos necasanne. De
deba incluir informacidert sobré derechoa de Ios nifiog, derecho a la salod, y
MECAnISmMos de exipbibdad ge (o4 mmsnas

O manera ganeral brindar informacian sobra les derechos de lag madres, la
importancia del emmpodaramento de laz mujeras para rabajar achividadas de cuidade
para ala v sus hijos, asi como promover al fortalecimienio dal rol del padre coanno
curdador de suz his 2 hjos

254 Plan da cukdado

La definicidn dal Man de cwdado debe hacerse conformea a los hallazgos o las
necesidades para promover ¥ mantencr |4 saiud integral del nine ¢ 1a ning, 380 como
las medkas para promover el desandlo integral en [@ infancia.

5i de scuerda 3 los hallazgos &l médics idenihea ura patologla. signe o sintoma que
ne ha 2kl diagnosticado antanormante, en esla consulla s podra generar of
diagmoskco y azlablacer &l manejo o tratamerio del evenla en salud denificade El
registro 9 esta atencion comesponda 3 una consulta de valoracion integral vy
detectidn iemprana con un diagnoshco relacionado.

5i de acperds a os halla2gos o & laz nacesdades 2 requiere de una valoracion
diagnostica con mayer prolundidad de la sahed integral del mifio o |a nifa, se debe
remilir directaments a cohsulla de pachaltia sin pasar pravamanle par medicing
general, lo cual ha sido recanocido &n el Aflculs 33 de la Fasolucidn 5255 da 2617 o
de Ia norma que la sustituya.

Como parte dal plan de culdade se debe verificar Gue &l niig o nifa accedio 3 las
alanciones defimdas =n el esquema de ntevencionbes/atencinnes en  =alud
individuz'es, en al caso conlrand. ordanar 0 canalizar para sU real2acibn:

A Atengion gn talud bocal por profesional de odontalogia.

b Hemoaglobina y Hematocrito Ninas entre 10 ¢ 13 afos una wez en al parlode. Para
lo cudl s8 sugiara que &8 realice de forma previa a la corsulta para garantizar la
aporturidand en (3 leglura.

¢ Yaounacdn: debe realizarse da acuerdo con &l Ssgquema de vaounacken vigente y
&l antecedents vacunal

v Toxoide tetsrico diftenco de adulta (Tdy segan aniecedente vacunal, A
partir de lgs 10 anos,

»  Yacuna cantra el vius dal Papioma hymarg (YPHY MNifas a panir de kbs
nUSwe arigs ol &dac,

d. BEducacion grupal para la salud que incluye 3 la familia, de gouerde a los cwlos
contemplados para & desarrollo de capacidades de las nifias ¥ mifios ¥ de kg
padas o Cudadorss,

Adidongimente, en funcidn de oz hallazgos, necesidades e ingquisludes y
capacidades a fonalecer para el cuidado y dasarralls imtegral de ks fdios{as) por
parte de laa padres yio cuidaderes. s¢ deberd indicar la realizacion de eduracisn
mdeadual para Ia saled e incluirk: en el plan anlegral de coidads pnmaro. Los
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sigueries son Srilenios que podrian sugent la neceswdad de zesiones da aducacidn
individual para la salud.

= Nifitg & quisnds se idenliican problemas de higiene corporal u cral.

+ Mifios con habitos 0 nuiinas (o falla de aslas) que estdn generando akeracionas
o probiemas con I aimentacin, la nutricidn, el suefo, & esiudio, la
elminacidn, la actividad fisica, ate.

« Mifins con probemacs de compatamisnty o dé rendimianto escolar cuyoe
padres o lamiliares no saben como procadsar.

= Mifios con aexparbendcla da ¢onsuma de cigartlle, alcohol o de otras sustancias
peiccacvas, o allo nesga da comumirles.

+»  Padres, familiares o cuidadores que Consumen Labaco.

¢ Fadras, madres 0 familiares que fienen preblemas {relerldos o identincados)
para la cranza d& nifio.

= Padres. madres o lamillares con patrenes de cdanza nocivos {creancias,
actitudes o pracicas) que no tlenen en cuenta o grado o 13s caractarfslicas de
desardllo da los nifios y mstdn generando daio o tenen alid nesgo de
producirio con 3 consacenta vulneracisn de derachos.

= Padras. madres o familiares que i cuentan Lon (04 conocimientos necasanss
o rd & sienien preparados para acompatar & ks nifds an 4y trangicidn a la
adolescencia pese 8 la infomnacidn recibida en la consulla ¥ la educacdn
grupal,

+ Fadres. madres o familargs gue requieran clandad sobre su rasponsabilidad
en el cuidado, en &l acompanamienia yio la protacciin del nifo,

= Padres, madres o [amiliaras que reguieran claridad sobre estrategias de
afroniamignls de sucaszos vitales,

= MNifias o lamlliares que requieran implemsntar madidas para garanlizar
SMAMNGS sequros ¥ prodaslores.

« Miws ylo lamiares gue requieran mayor conaclmients sobwa desarrclio
pricosaxial o derachos senyales v reproductives.

+« Minos yfo famieres con mala adhergnoa 2 Ualamenios, Seguimientos o
W os Cranicos,

Agsi mismo, en uncién de fos hallazgos v |3s necasdaces y como parte del plan
inlegral de candado pridario en salud dabe raglizaze L canalizacion o

3. Educacion para [a salud dingsda al grupe familar cuande == identifique alguna
sitracidn de uno o varios da ios ntegrantes de la famile o 8¢ requiers
profundizar e aspectos para el cndado de 3 osaled de la lamiba en sy
£anjnls,

b, Alenadn basica da onenlacin familiar. A conlinuacidn se relacionan algunas
sitvaciones lamiliarss que posden sar obgelo de asla atencin

« Familiag con refaciones confliclivas e inadecuado Iuncimamienta
familiar, ©on desorganizacion y presencia de confhiclos que alectan &
bleneslar y desarrolbo de qus intagranies y Ia dinamica famiiar,

«  Familias ¢on vivencia de sucesos vitales que puedan sobrepasar |3
capacidad de la famiia para su afronlamlents v afectar su salud.

« Familias en siluacones de vunerabilidad social que pusdan afsclar la
sab Taenihar, {po ey Lamillas con vanos integranies an condicién de
dependencia ¥ un solo provesdor, familias &n contexlo de mayor
exposicadn a walanclas, consamo SPA, explotacidn  gexual o
econdmica, pandillismo, entre otraa},

»  Famiias con algon infegrante con discapacidad.

Families con deficientss redes o8 apoyo, @ S0sienimeanlo de relaciones
sooiales y comunilanas qua generan nesgo o alectacion de la salud
Taamiikar.
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+ Familias con practicas del turdado de salud cilticas de vanos de sus
niegrantes que ponen £n nesgo 9 han afectade [a salwd de la familia.

» Rifdas |[nlagrales de Alencdn en Salkd e grupas de riesgo O Servicrs
resolitivos.

* Alenciones basicas para promover la casacién del cansumo da tabaco a
persongs wenlificadas con tabagquismo .

+  |nlervencknes del PIC de acoards con la oferia leriional

= 3ervicips goriales de acuerdo con 13 ofzns terntorial Es relevanle por gjemglo
para los servkios de educacion en mines desescolanzades. apovo aimensano,
lrangferencias monetarias concicwnadas, prevenoign y atenoon del trabajo
infantil entra alros,

+ Reahzar la notificacion ocbhgatona de los eventos de inderas an salud poblica
tdenthicados durante la consula.

2.6 Inslrumantos, meumos ¥ disposilnoa

Sin paqutie d| curmplimerlo de Ipe estandares de hakildacon para la consulta de
pediatria, mediing general medicina famibar © ente'mera. ae deks conter con ko
Siguicnbe. carid de salud nlanhl, Laldas y grahcas o s pahionas de relarenca para
clasificacon nuticional, tabias de percamiles de bensaon arferial para nifks y para
nifas, cusshonaria FOC, test de Estadios Tanner, lista de chequeo de factores oe
rnesgo e [as enlermedades del oldo. aleraciones auditivas, vestibulares v de la
SOMUNICECIoN. cusshanann WALE, Test de Ia liqura humana de Goodensugh Hamris
para déhgil cogritva famibograma, APGAR familiar. Asi rsrmd, 58 dabe garanbzar
la presenciz de materiales para avarmen [isico pediatnss fonendosconio soupo de
drgancs, tensidmatro pedidtics, cinla mélica, pulsoxlmetro, sptohpos morfoscdpeos
o angulares para agudeza wisual, bascula vy tallimelro ele.).

Los imstrumentos que deben ser aplicados de manera obligalaria en cada sonsulta
son; 1ablas y grafices de los petrones de referencia para clasificacion nuatricional,
cusiticnario WALE y APGAR lamilar, Se cugiere Iz aplicacidn de los demas
instrumantos relaclonadds én ¢ rocedimmanly, comg complementa @ la valoracitn
integral de [as nifas ¥y nifos.

ATENCION EN SALUD POR MEDICINA GENERAL O FAMILIAR ¥ ENFERMERIA
FARA LA ADGLESCENCIA

3.1 Obyjetivoe

«  Valprar v hacer seguimiento de |2 salud v desarrelio imegral y muollelimensional
Misico. cogritive, socialy de los adolasgentes

v |denbficar lempranameante |3 exposicon a factores de riesgo con el fin de
Arevenirios o derivados para su manep oporune.

+ [etectar de forma temprana alteracwnes que afectan negabvamente a3 3alud y el
procesa de srecimento y desamollo. con &l In de referirlas para s manso
oportung.

+  Folangiar las capacdades fisicas. cognitivas y psicosociales que le permilan alila
adolescents alcanzar los resulladas en sy desarrdlo

v Polenciar capacwdades, habilidades y praclicas para promover £| cuidado de |3
zalud vy Foralecer ol desarmddlo da agolescentes, medianie la informacion en salud
£on padres yio guidadores

+ Lonstnuir concertadaments con » usyanio el plan de cuidado primanp,

3.2 Foblagitin sujeto

Este procedirmiento esta dirigela a todos los adolescentes de 12 5 17 aips, 11 mesas
¥ 22 dias que hattanr en &l erirric nacisnal,
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3.3 Alsncicnes inclvidas

Ezle procedimiento aborda las siguientes intervenciones ¢ atenciones contempladas
én la RPMS pare el momendo de 1a adolescencia:

Yalorar e crecimiento y desarrollo (Nsco, moinz, cognilnd y socioemaconal),
WValorar ¢l desamplie de la aulonomia.

Valorar ed eslada nulnclonal y anbropamedr|co.

Valorar las praclicas alimenianas

Valorar las estructuras dentomaxikdaciales v ay fungrongalidad,

Yalorar la sakd audiliva y comuncativa.

Walorar la sahsd visual

Vakorar la sahd s&xusl y reproductiva.

Valorar la saksd mantal.

Valorar la dindmica familiar comno apoyo 8l desanolo integral.

WValarar el candexto soclal ¥ las redes de apoyn secial y comUnitario

Yerdficar esquema de vacunacisn,

«  Bvirwtar informacidn en sabud a as nidas ¢ nifos, a sus lamiliss o curdadores,

* &+ & & &

- & & &+ & & &

2.4 Talente humano

Esla alenciin s& realizard a través Jde una consulla par profesionales sn mediang
general. medicing 1amiliar o enfermeria de acuerdo a [0 conlemplado 2n & esquema
de intervencionaalatenciones an salud individuales definide en 2l lingamigntg 164nico
y operatvg de la RPMS.

Los profesionales que reallzan esta atensidn deben conlar ¢an capacidades taeniceas
e infividuales para valorar miegralments 105 procasos da aprendiza)g v desanrdlio de
ko5 addezcentes, habilidades de cosmunicacisn efeciva para abordar las siluacionegs
frecuentes en este momento wvitel como. ejercicio de los derechos sexuales y
raproduchves, sospecha de smbaraze.  asliconception. ITSVIH-5|DA, diversas
formas de wiolencia, salvd mental-prevencidn del suigidio, prevencian ¢onsumo ds
Scohal, prévenclon del Consbmo de [abadd y Ccesetiin dél consumd dé& tabaco y
drogas, aspaclas Digeticos y [egales wn la atencdn de adolescentes, manejo para la
intervencitn de qrupos aspecificos &n situacidn de yulnerabildad {diversidad sexual,
discapacidad, indigenas, migrantes. infractores de ley), para o trabajo comunilario y
educacion en salud, para & fortalecimiento del liderazgo y parficipackdn juvenil, enira
Otros,

El profesnnal de enfenneria podra realizar Ios procedimienios v ordenar os
medicameantos, nsumos, dispesiivas y otros pracadimaniot 48 agmerdo con Ko
definide en esia iMervengidn/alencidn,

2.5 Dascripcldn del procedinmmenig

Este procadimlents debe realzarse en un amblente que garanuice privackdad, litre de
prejuicios ¥ no  disciminalario. 105 dalos  suministrados pueden proveny  gel
adokescents, su madre O padre ¢ e |3 interaccion anire ambos, por o cual s raguigre
prestar suficienie atendidn 4 todas [as luentes,

i el adokescenis aceds A fa Sonsula oo sU madre o padee debe informards que la
primara pars de la consulla prefanblements 52 realizard a solas con o adolescante,
con &l finn cle demostrar que s& réconoce sy ampnomia, posieriommente se lendrd un
egpacke corjurto con < acompatante,

En convenienle gque al padre o lg madre estén presentes durante el examen Nislco, s
azi ki dexea & adolescanles, &5 opofund o0 Ssl0 MOMaEnts Propciar U patiipacion.
Las ppinipnes dal padre & Ia madre ¥ a5 inleracciones endre elica v o adolescents,
permilran complemeniar la IMormaclin sobre su gasarralky svalulivg, 1a comunlcacidn
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y confliciog familiares, asi coma apeyar recomandacwnas sobra @ sudads de la
galud, )

A conlinuacion s& &nuhdaan 188 rinclpales aspectos que & deben realizar durarte el
procedimienio,

251 Anamnesis

Oela resiZarse Uha anamness completa guee incluya indagacion de antecedentes y
ravision por skelamas o5& recomienda hacer gnlass en

2. Antecedentes parsonales, meédicos (consultas 8 urgenocas, sinlomas recurrantes,
hospilahzaconas, <rudgias, ele}, vacunacion, alergeas, enfermedades (cardio
vasculares, diabales, obecidad, cancer, asma. tubercdloss, relebiz, mguling-
resistencia. anepna, infecto contagiosas), discapacidad, aceidentes. toxicokbénicos
{intoarsaciones, consumo o exposwidn & tabaco, alcohol U ofras sustancias
peicoactivas - lanla de advlescentes Coma sus padres- exposicon a agenies
Quinicos), U de madgicamenlod lesterordes), sensoiiales (proemas aoadillvos o
e wisgn), desamollo pukeral (merarguiafecpermarguia, de cambios de voz en &l
hiormbre v aparcion da vallg pubico, Sxlar o &n otros Ijares el Guep am al casg
dg ambos), ginecoldgicos {alteraciones en el cckr mensirudl), psicosociales
fincitivanddo diversas loomas de wglendnd, comiucla saclds sntte alras) Eb 2 cago
da exposicion a nesgos peknsecialas o winkenoas debe dervarse a  la Rula
Integral de Atencion en Saled para la poblacicn en desgo ¥ victima da vipkencias
e el comfllcte amado. yelenoas de género y otras viol2noias interpersonakes. £n
& raso de conducta suiclda, dehe denvarse 8 1la Fula Inlegral de Atenoidn a&n
Salud para poblacian con fesgo o pracenaa de problemas y rastornes mentales y
emlepsi,

b. Se debe irdagar sobye [a asislendla aagolar y degampeno académico (denticar
desarcign 0 nesgo, repilencia de afos, desempeds bajc que paeda cebwrse 2
pioldamas de apranciza)e no deleslades previamente), comporamiento general y
relaciones interparsonakes

€, Sa deba pregunlar por preccupaciones de salud y por sl curdado exira-escolar

d. Se debe verificar la realizacion y los resultades de 125 progbas de tameae para
anstma.

&. En ios antecedenles [amilares debe hacerse un especal &nfasis gn pnfemedades
heredilanag y en probdemas de rendimeento ascolar. da canduela o de aprendizae,
asi como anlecedenias de saled mental y pacosociales de o3 padres curdadores
b etres integrantes de @ Famila tales como. trastarnos mentates (eamo dapresian,
esquizcfrenia, traslorno alechya bipalar, entre olrpe); conducta suicida, consumao
de alcohol y ofras sustancias pacaactivas, maltrata y wickencia infrafamiliar en
padres, divorcio da los padres, problamas en las relaciones de 108 progemitores,
muarta da ser2s quaridosd ¢ figuras sigrficatvas, allaracaones de las emeciones o
del compotamlenic

1. Indagar sobre &l aparscn de los derechos sexuales v raprodvetngs y 13 vivenoa
de la sexuslidad en sus diferenies componentes (reproductivo. afeclive, erdlice y
comynicalvg- relacional) en condicicnes de fiberad, equldad v dignidad. Pars o
cdal es importante indagar po drenlacion sexual, idenlicad de gémerp, iMoo de
relaciones =exuales, nomerg de compaferss sexuaks use de mdedos de
anironsepoion ¥ proesecoisn Lsados contra ITSAWIH: diflealtades durante las
relaciones  sexdakes (excilacidn, lubnicaclén. orgasmo, arecsidn, eyaculacion,
dolor). toma de decisionss alrededor de 13 sewusbidad ¥ 13 reproduccidn
{avtonormua, malernidad o paterndad planesda. inlerfupodn  voluntara ol
ambarazg). vivencia sabwe la identidad de péners (sexieme, homofobia Y

-
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tranciobdal, vickencia conlra [a2 muper yio viedancia de ganera incluys sxplotacion
sexupal y comercial (ESCIY y violenda sexusly, conoomiento de fiziologia v
anglomia de 3 sswalidad y la reproduccrin, Sonatimientos, creencias v actiudes
sgobre 22 relacionet sexualess, anconcepcidn, (TS, e sugiera et coma
referente el instumento de valoracion de los derechos sewuales y derechos
reproductiyes {Anexo 13),

g. Zonsuyme v habitos slimentanios a parir de la regulardad 2n & palrdn de comidag
(sallar comdas), & hpo de ahmenios Cconsemicios (parkalarmenta alta corbenda
de energia. grasas satwadas, scdio, azicar o bajo contenido de fibra, vitaminas,
Calewy y hiserd, ehlrg Irds] asi Somg "dislas” gue puedan contnblle al desequibrio
numicional que parmitan identificar la ingesta excesiva o deflickanle ds calarias o
nudrientes a partr de |4 alimentacion, indagar sobre factores de rfesgoe o conductas
asociadas a lraslomas de 13 conducta alimentansa,

h. Pradticas v habllos saksiables guego. actividad fisica, begiene oral ¥ corporal
fincluyendo lavado de manoe y de Area pennsal) susto, habilo testinal y
urinang, foloprateccion, exposicion a telewsion, videcjuegoes, uso del empo libre y
Bein, use da la internet o redes eocalas ote ). Valorar & gumplirmente d2| minmeg
de actvidad ksica recomendads parg adolescentes, que segqun la OMS
corrasponde a G0 minutes dancs de actvidad moderada o vigorosa por lo menos
Sdlas ala aamana.

1 Pracllcas ge crlanga de 05 Cuidadire:s gque incluye la indagacion sobre las
ACCIONES COMeCtivas (Cashgo corporal, wiolenoa fiswa, psicoldgica, sexyal,
nagligencia y abandong) Debe explorarse la posivdad de que los adolescentas
zean Pestigos o wvigtimas de actos welanlos: § gue eslén axplesies  al
enaltedimients de conductas vinlentas an ks medios de comunicacdn, y i qua al
intancy oe la famdia e den [ormas de eercer aulorldad v poder queé legitimen el
uso de la violenda. En casc da identificar algura situackin de 1as doesontas
antennmentie, ¢ cdebe dernpar 3 la rota indegral de atencien en galud para |3
poblackdn en iesgo ¢ viclima de viclencias en el canflicte armada, sokentias de
genenn y olras ywalencias interpersonales

i Waloracion o aduabzacidn de la corformacidn y dindmica de la [amibha a treawésg dal
Farihograrma {Anexe §); widagar scbre las capacidedes y recursps personales y
farniliares que inciden e & cudado de 13 salud famlliar, evalpar o grado de
satisfaccion ge la luncionalidad familiar, 2 raves del Apgar fanuliar (Anexo T,
COMprendar [ag condwaones & a familla y sspatidmenle valorar sus capacidades
e relacion con el cuidado de |8 salud, incluye las practicas de monitorzacich,
establecmienta de hrades, apoye perdiblds v comurmcacion Famihar, indagar por
las expectatvas e inquistudes da familia respecio al cusdado de su salud v sobre &
actese a4 los sarwicios de salod  Asi mismo, sobre sus wisionss [renfe 3
condiciones que afectan su sahs] y [a de su familia. en 65 entomas en donde ge
desarrolla, v scbre expariencias pravias de atencion. Por otra pates 5o debe
idertificar las siluaciohes gartculares que panen en nesga 13 salud da la familia y
sus integrantes, entre ofras, disfuncionabdad familiar, expeswldn a dversas Fommasg
de vilenas, discapacidad o personas que sufren palelogias  erbrleas o
arlermadades o hoéfanas o terminales B stuacnes de expogicion @ violencia
interpersonal o viokencia sesual, se debe derwvar & 1a rgle Inlegral da atengign en
salud para la pohlagion en ricago y victima Jde violencias =n @ conflicle armads,
wioierrias de gine’o y olras viclancias e personales

k Vakraciin o acwalizacion de las condiclones de wda, dal chnlexle social v las
redes da apaye sooial ¥y comunilanias de 1A familia, penensncia social v cukural
QuE Consiere pertenBncia nca. que pamnta Conocarn s Capaciclates ¢ racursos
Con kos ue cuenta 13 famiba gervades de surelacion con éstos ¥y que redundan
en sus posibidades de desarrdlo. Para lo cual 5e hard uso del Ecomapa (Anexo
2.
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I Avance en o compramisds acwdados en sesiones de educacdn individual
[revias.

352 Examen fislcn

Mediante todas laz 1ecnicas semiokgicas, se indica realizar un axamen fsico
completo. Deben tomarse fodos los signos vitales. La tension arterial debe lomarse
con & manguto adecuada y debe astatdecarss s normabdacd 3 traves del uso dea
labla d& percanfilas de langidn artenal en adolssosntes,

A continuacwin, se preserta [a desonpoién de algunsas aspectos parkulares que e
debe realear &n cada congulta

Valoracion del desarrolle: debe valorarse su progresn teniendas en cuenta que ks
adolescentes estan en proceso de maduracion, Bs rveles ge su desarrslo cambian y
procresan y en 13 parte meda v final g la addlRscencd dehas funcionas &n general
estan ya en s mayoria desamolladas Alqunps aepactDs puaden e valoradss a o
largo de 1oda la consulta, por tanto es preciso estar atento de la coherencia,
capacidad de expresion ¥ compartamenlas Esta valoracion ircluye bs siguisntes
Aapastas

a Funcones cognitivas: se valoran tepiende como norte gre 2l ebjatve final o 9l
resultada pera adolesdsentss, ancluye que 1 Damussiran gque sus agividades
Usren ur propébsiie, 54 disgen a un o, of). Elarcen autocontrol; iny. Exhiben
componamientos fiabdes, consistentes ¢ pensadas, w). Expresan auvtoeficacia
pogditiva, vh Demuestran independencia,  vip, Demuesiran capacidad de
rasolucin de protlemas, vi) Exhuben un loesus de contral intarme; vii) Funsiones
ejaculiyas: valorar [a progrésividad en i desamollo y alcances gn aspectos como
proyectarse a futuro, resalver problemas y autccontrol.

b. |denfidad: s& orierta a explorar e idarfilicar el procesc ¥ kogros en [3 construccidn
de wlenbdad, los compromisos que & van constnuyendo en diferentes dominits y
las condiiones que facilitan y promusvan o al contrana desallan & buen Inaro de
asle desamale. Sa rocomiensa lemar como referanle o nsbumento de
valoracidn de la Wientidad {Anexo 14},

Lasz condicones gque fachlan su  désarrolo  adecuado  incluyan  faciomes
contexiuales que involucran farmiba, pares, profesores y Ofros modelocs o
referentes comunianos: v factiores personales como la apetura & nuevas
Aypaniencias, o apoye percibidd. la aulpeshma, A sapacidad de racuparacion de
la autocorfarza, habilidades cogntivas, de reflexsn y capacdad para sopartar |a
separacion =nira Hras

£ Auvlonsmia: su valoracon «n o posibke debara tener &n cuanla las opiniones del
atdoleacente y su cuidador 1o cual permitira que el pralésional cllendga una mirsda
imegral. Em el desarrolly 42 |3 avisnomia as posibla disbingoir por o menos nes
componemntes. actiudinal. emocional v funcional que deben ser valorados a lo
large de la consulia, Diben valgrarse ademas factores qua facihtan su lbgra. per
gEmple, las  rdaclones  [@ouhams  (jacdh de Kniles ¥ fomenle de |&
aylodetermingcion) v habilidades como Iz gutpeslima v auloslicacia, Se sugkene
bener coma refersmcia el nestiurmardo valgragion ce 1a autcnomia (Arsso 15).

Yawracion del estado nutricional y Seaguimignio a3 o8 parametros
antropometrcos S realizara o ando las medrdas de peso y talla, para el calculo de
los indices relacmados con [os mismos {(IMCledad y lailafedad), La clasifcacon

B o
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antmpomética s& realizara con base en lo esiablecido 2n la nomatividad wgenle?d y
la Infarmacidn debe ser regisirada enlas gralices de o5 patranes de crecimierto OMS
para nffas, efos y adolesceanlas manores de 18 afos (Anexo 3).

Vatlgrecidn de la saled sexual: Reallzar la valoracién clinica de la maduracibn
saxual a traves del sagamienis a la evoluadn de los esladias de Tanner, (Anexe 10)
del mismo moda, I8 exploracién de |a regidn anc-genitel permitird dascarlar signts de
viglencia sexual y de génarg, 1 presenca de cnpiorquidia, & o hipospadkas [($i no s
deleclaipn praviamenle), o de varcocels. Evalar y coretactonar 1d maduraciin
sexual con &l crecimento §isKo, que permile delerminar el procaso puberal oturre
en forme adeduada en tunclén del sexa y fa edad. (Estirdn puberal, modilicaslén en La
COMPOSICIGN Corparal).

En adolasceanles inlsrsexuales raglizar valoracian inlegral y remdsidn para asesoria.
Asi mismeg, e debe realizar una atencidn teniendo en cuenia [as paricularidades por
sexd, nerd y orierdacion sexual.

E! profesignal debe indagar sobre aspaclos que pueden interferir an |a maduracitn
gappal aspecle mutriconad. glandula lredea flamano, consislencia, prezencia de
nidulos o masas), signos cinicas compatibles con patelagia ordmice (acdegis renal,
insuficiencia renal, fibresis quistica, enfermedades cardiacas, SIDA, asma severa, T
lipn 1) 0 ciomasemopatia lala bagg o elta, ptedgidbn ccular, implantacion pabsikon
Aunicar, alros), Sooos ¢lincos de hpegonadismo, «sirés ambientsl, emtrenamiento
Al intenso, st de drogas, exceso 08 gucoconisoides.

Cuyrantg & examen fisico ginacoIHICo &8 & puoads anliegar a la adolescents un
e3P0 de Mand, para que & acto de examen fisico 38 conviara en una exparencia
educativa v pueda recibir a expllcaclon del prolesional a cargo de |8 valoracion y a su
veZ obsarvar el gxamen de sus genitales con el conocimiento de ks mrmos.

oe debe prestar alsncdn especial o 1a delecosdn de signos de violéncias Asica v
sexual, ¥ en caso de adolescenieas indigenas, se deban idemilicar prachicas nocivas
farg la vids vy la galod, como [a mutidlacibn ganital femenina o &l maldmonia nfantid o
farzosa.

Valoracidn de la salud visual; a parhir gel examen offalmoscapico se dabe axplorar
y evaluar las esirucluras deal segmenle anlérior y posterion, lales como anexos
ocuares. conjunliva, cornea, esclera anencr, iFls, oiElaing, camara antérior, vilreg,
relind, cabaza ol nerag dphco, =sinucturas vasculares relinales v coroides entra
oiras. A= mMismMo, 53¢ Ogbe Indagar sohre predCupacones de 1os padres sobre
problamas visuales del adolescents.

Curarde [a consulia =2 oebe wvalorar 2 agudeza visue usande oploupos
morosciplcos & angulares; s pimenss (opintipos convencignakas de Snallen de
betras, numerss dreccional de fgures o C del Landolt, entre otros) v los segundos
(Mew York Flash, dados guesmeros o los cubos de fookis)

Si identilica un [aclor de fiesqo o encuenlra alguna alteracion o anormalidad durante
&t examen de oftalmoscopiz o la valoracion de la agudeza visual, se dabe derivar al
adoleseenla sedun 2 halazgo a la ruta indegral de atenchbn en salud para poblacibn
con resgoe o presencia de alisrackees visbales o a una consula resolutiva de
gptometria u oftalmolegia segun sea el caso,

Vatrzcion de 13 salud avditiva ¥ comunicativa, incluye fa evaluacion del eslado
del oido ¥ s¢ inlegridad & reves ds la inspeccidn visual, 13 oloscopla, ¥ 9 Bs
funcipnes de la amicudacion, woZ, habla y desampend comunicavs. Duranie 13

" oLa alsuleasin Nl e okl A e ried £ riedizand sigin o eslabbeclgn An lp Faschickie MGS dn D46 o B
TOWTE G R it e LA B PR,




- 7 AGD Ztid

PR ey . 1
RESOLUCION NUMERS 2 3 2 3 8 BE 2012 PAGINA 120 do 343

Sentingaion de fa emspluciEn Por o der e ciled 2 adopdde Jos Do aeiherab)d T nivos ¥ opreairos U
Ruta indegial o Alenciits pada b Praeig it g antedaiento de by Saud § Is Fida vegial oa Aanceds e
Ealud pars L2 pobinzicn Malems Paniniol p oo osfabioso: e draalifeos Do Su opkeeoadin,

consulia se debw hacer dog pregunias de percepcidn; ; Tieng vated o ha lensdo akgun
protlema en el mdo?, Cree LEled que ssgucha bien? | se scomwenda aplcar 1z lista
de chequeo de factores 08 riesgo de las emnfermedades del oido, alleragiones
audiiivas, veshbllars y de |a Comumcator (anéxa 4] En caso de denthcar
aheraciones o anomaldad en la valoracsdn, 52 clabe rarmbir al adalescente a la Ruta
Integral de Atenckcn en Salud para poblacidn con esgo o prezencia de alleracioneas
adivas y de 12 Somuncacidn o a una consulta resolutya gegln el caso.

Valoracion de 1a salud bocal: realizar &l raconocionante del eetads de las
astrucluras dentomanlofaciales (cara maxilar ¥ mandibida, labios y comisura labial,
meplilaa-carnling, @ncia, zona rétrg molar, piso de bocs, superficie ventral ¥ dorzal de
lengua, paladar dura y blards, org-Fanngs, afticuladon Emporamandibualae (AT ¢
gsbucturas denlales) vy de su funcionalidad en ks proeesos de  masticacen,
deglucion, habla, fonackn, socalizacion, afecto y autoeslima, entre olras. Si 3e
iwandiiva algin {aclor de nesge & se encuenira alguna alieracion o anormalidad
relaconada con 1a salud bucal. se gaba cenvar 3 13 rula ntegral de atencidn en salud
para poblacion con riezqo o presencia de alleraciones &n salud bucal o valoracion
especifica por edondobogia para el manew respechvo.

Valoracion de 12 salud mantal: adicional a Ios hallazgos a parfir da [2 anamnasis. s
debe valorar la pregsencia de [esiones fisicas por exposicion a situaciones Je viclencia
wiralamilas’ matrata wfanhl, wdercia seaal ¥ de gengre ¢ por wiglengia de pares
{rnalorad). Bsones pot colsums g SPA, laslones autoinflngldas Siidentifica algon
fiesgo en salod mental 52 debe aplicar & instrumento de tamizaje Reporling
Chiesbonnaine for Shildren [FROHD (Anexo 11) para los adolescentes entre 12 y 15
anos y Self Report Questionngre (SRCH {Anexg 12) & parr de s 10008

51 identifica algunos de Ios siguientes nesgos: rastornos mentales de |os padres.
Suladores U olras integrantes de 1a famiha, consums profemdicg de SPA de padres
y curaclores, baje repdmisnts estcolar, problamas de aprandizage, problamas en @
habito de comer, duslo o pardida significativa. disfuncionalidad familiar o alleraciones
&n los 1amizaje; s& debe derivar a Ia FIAS para pobdacidn con faclores de nesgo o
presencia de prablemas, Irastornas manlales y epilepsis

Ante &l consumo de SPA se debe aphicar el instrumento Substance Invalvwerment
Soreening Teat (ASSIST) (Anexo 16} y en & de alcoho! 21 instumentn Alcohal Use
Disorgarg [danhlication Tesl (AUDIT) (Arexo 17) En caso dé prosantar alberacionas
on alguno de é5i0s s debe dervar o la Rula Inlagral de Atencion en Salud para la
poblacion con riesgo 0 prasencia of Wastornos asociados al ose de suslancias
pelcoaciivas ¥ aduclanes

Otros aspectlos fisices: as impenants examirar el cuello para Duscar crecimenlos
de |la glandula troides y explorar el tamaio o& los ganglice hinfaticos. Debe
examharse la arolannge para descara credmientos asimencos significativos en las
amigdalas y venfar qua no baya crecimienta dal lamano del higado y del baze
{hapalvasplanemegaliay,.  descartar |z presencia de  hermias  umbilicalzs, la
identihcacion de defermdadas ve alleraciones &r 12 alneagon de miembros
inferipres (valgus);, indagar sabre la presencia de tos con expecloracion por mas de
15 dlas v =1 25 centacto raciente de una persena con tuberculosis. A mismo, 2@
dfehe examinar cuidadosamante 13 columng venlmbral pasiva v dinamicamente en
buisquada de alie acignes de la alineacion (escolizsis, cifosiE o lordosis).

3.5.3 Informacion £n salud

De acuarda a los hallazgos se debe ofrecar la informascién en salud que se considers
relevante dingida a los adclescentes v a 1a familia en caso de que |4 acompanen
manteniendo a ¢canfdancalidad de ka coneulta. Nurants 1z consulta se debs bondar
infétrmation haciende énfasis &h los siguienies contenldos

&

N
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Fromocibn de [2 salud, del bienasiar, del crecimiente, del deasarrcdle fsice v
psicosocial esperado y como potenciarks incuye particulamnents el desamallo sexual,
cognitive, la constrocomn de Identidad, autonomia. agencia; el ejercicio de 12
sepalidad en el marco de los derechos Emviales y reproductivos, identificar los
riesgos v como prevenirks, evitarios o mifigariog, tomna de decisiones Somo exprasion
de Iz autonomia, las relaciones con pares, o padras vy (& famiha, sanacios de cahsd y
sociales disponibles para s adilescenias Y an la caso de la lamiia como 3¢ apoya
&l procesn Jde desarollky, construccidn de aulonormis 2 identidad del adolescents,
promocién de ke alimenlacion adecuada, de hebiles y esliles de vida saludables
(prevenadn de la exposicin al humo de labaco, promover 13 casackn del consumo
de tabace), prachcas deportivas organizadas, actividad freica y  evitacidn del
sadentansme ¥ &l uso prodongado de lekevision, computadores ¥ olras paniaflas,
promocidn de la salud mental, prevenadn de wolencias de diversas [ormas de
violancia, prevenciin de accidenigs (incluyendo accidentes de transilo &n calidad de
pasajerg o de peaton): de cuidada del oido v la wisibn. habilos de higsne personal y
de higlena bucal. Ademas se dabe informar sobea [as normas de controd y manago del
ruida para &1 mantenimignto de los ambientes trangquilos qua propicien una audicidn
sequra, Asi mismo, sobde &l derachd a 13 3alud v retansmod de exgbildad.

354 Plan de cuidado

La defmcwin del plan de cuxdado debe hacerse conforme a Ios halazgos o las
nmecesidades para promover ¥ manlenegs 1a salud integral del adolescenis, ash como
lag medidas para procnower o desaroiio inkegral =n 13 adolescendia,

S| g tuerds a los hallazgos el médics identiica una palologia, signo o sintoma que
n ha side diagngsticads anteriorments, #n #sta consula o podrd gensrar ol
diagrdistico v establacer el manejc o balamiento del avente an salud identificads El
regisiro de esta alencldn corresponde a wna consulta de valoracion integral v
deleccidn lemprana con un dizgndsiics reladonada.

Como para del plan de ciidado se debe verficar gue &l sdolescents accedid a las
atenciones definidas &en &1 esquema de nlervencionesAteMonE:  en galud
Ingividuales, en @ Casg contrang, ordenar o canslizar para su realizacion.

a, Atencidn en galud bucal por profesional de sdontalogla.

B Hamagiobsa y Hatnalgornile, Minas y adolescenies mueres de 10 8 13 aflos: una
veZ en el periodo - 14 3 17 anos. una veg en el perieda, Fara o cual se sugiese
Gue 5o realice de lorme previa a la consulla para garantizar la oporiunidad an La
Bciwa.

& Remisin para vacunaciin: debe realizarse da acierdo con e asquama de
raunacion woeante y e antetedente vacunal, El esquema de vacunacion actual
para nifias adobesceantes incluye {as siulentes vacunas:

«  Toxolde leldnca dilérico dat adulo (Td) segin antecadenls vacunal, A
parlir d& ka5 10 afos

« Yacuna conirg & virug dal Papdoma humano (VPH): Niflas de 12 2 17
afioz. Pueden Inclulrse poblacidn de 18 afos para completar el szquema
iniciado cuando eran nifas menores de 18 aflos.

d Consulle de anliconcepckin cuando al adokscenle prasenlan praclicas sexualss
coitales sin use de anticoncepcidn o Benen Inlencidn o nesgo de mico de
relaciones sexuales. De prelerencla asla {onsulla debe realizarse de forma
Inmediata a asie procacdimisanio

Mota: En el caso de qua un adgsscents mendl 32 14 anos, demande un método
anticoncepno 3¢ maneda auldnoms v libke de cpaccidn, se debard sumimsirar,
sagion crtengs mados de elegbkdad anbeoncepliva vy notificar &l case a las
autordades de proteccion y poner en conocimignio a lag auloridades de ushicia
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para la ndagacién petmentg, corforme al protocolo g8 atenckdn a wictimas de
violernoig sexus’

g Tarmzaps para pobitacidn con aldung da fos sgulentes nesgos:

»  Procbas rapuda treponémicd en c2so da relaciones sexualas sin proteccion,
+ Proaba rapida para VIH previa asesoria pee y pos tes! Yo oonsanlmanio
informado en caso de relaciones seyuales gin prolaceibn

«  Proaba de smbara2e &n casd de relrasg menﬁtrual u olrps gintemas o signos
de sospacha,

,
f.  Educacion grupal para I salud de acuerdo a los ciclos contemplados para &l
desangll de Capaciades en |3 adolescance,

Adiionalmente, en funcion de los hallazgos, s& debera indicar la malizacion de las
siguiertes atenoionss @ incluidas @n el plan integrai de cuidado primano:;

a Educacion individeal para la galud segin los halazgos, necesidades g ingueludes
de ks adolascenles 0 sus padres. Se sugere ordenarla en [as siguientas
sifuacones,

+ Enhabilvlades para la veda

- Adolesgenies con nesge o difisullades para el afronlameenla ermoatidhal

- Adolegcenles gue prasentan compromisos muy feeres no han realizado
una verdadera expkracin en Ios diferentes dominios de =u idenlidad,
hayan presentado problemas de comporamiento; se ewdencia falta de
recursas para la lama de decisiones coma la asuloahcacia o na raalizan
raflexidn sobma la toma de dacisionag

Adoleacantes que habiteén @n un eorme eocial de allg rigsge, con pares ¢
padees  gue  EEccen  prafionés  hacw  compodarmianias  negatives,
(actividades deliclivas, dwersas fonmas de violenoia. Explotacion Sexual y
Comercizl, Consumo de SPA).

- Adclescenles gue N0 SUANan Con apoyc famillar o en o que S8 percibe
daficits antre limites ¥y libartad: heren mala comunicacion, desconhianza e
SUE aMigosfas o 30 sienten aparadosias de =llos/as

Adolescantes con preocupaciones no justiticadas por ey imagen carparal
LU pass

+  Fadakecmientt da la alimentacion saludable

+ Cesacidn de labaco &n adplasoenias con tabagquismo ¢ exposicion al humo ded
labace

=  Educacsin para [a 2alud en Derechos Sexuabes v Derechos Reprodustivos

b. Edutafen para Iz salud dingida al grupe lamilar ciands se dentifiqre alguna
giluacion de uno o varios de Ios Inlegrantes de 13 familia o se reguiera profundizar
&n aspecilos para 2 coidadoe de 13 salud de 1a Farmiha en su conjunio.

c. Atencidn bamca de onientacidn lamuher, A continuacidn =& slaconan slgunas
situaciones familiares que pueden ser objelo de asta atencidn:
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Famllias con relaciones conflictivas e inadecuads funcionamients Farmikar,
eoh desorganizacidn y prasencia da conflictos que afectan el benestar v
dmsarrodlo de sue integrantes y 1a dindmca familar,
Familias ¢con wivencis de sucesns vialms qua posdan sobrepazar la
eapacidad de la lamilia para su afromamientc y afectar su sahud.
Familias an situaciones de valnerabilsdad soaal que posden afectar [a salud
Familiar, (por &) familas oon varles nlagranies sn  condicidn de
dependencia y un salo proveador, familias en conlexts de mayor Exposician
a vinlenclas, consume SPA, explotacién sexuzl o econdmica, pandiliemna,
entre otras)

- Farmlias Son algdn intagranls con dizcapackdad.
Familizs con defcientes redes de apoyo, ¢ soglenimiznio de relacones
sociales ¥ comunilarias gQue genersn riesgo 0 aleclacion de la salud
famlllar.
Familias con practicas del cuidads de 3alud critcas de vanos de sus
inlegranias que ponen an flesgo o han sleclads 1a salud de la familla,

d. RIAS de grupos de rigsgo 9 Senvicios resolutivos.

e. Inlervenciones de! PIC de acuerdo a fa oferle lerrional,

[, Servicias sociales de acuerdo a la ofena lerrilorial. Es relevante por ejemplo para
los servicios de educacién en adolescentzs desescolanzados, apoyo alimendario,
transtarenclas maonstanay conthclonadas, prevenclon y atenclon dal Irabap mfantil,
clera de okt v recraaciin, enlre oiros.

1.6 Inslrumérdes, insumes v dizpoaitivos

Sin penuicic del cumplimiente de lpz esténdares de hatditacidn para 'a consulla de
madicng general, madicng famdiar ¢ enlarmeria, s& debe contar con ko siguiente:
tablaz y graficas de ks palrones de referencla para clasificacidn nulnGional.
cuestionarips RQAC, 3R0, AUDIT, ASSI3T, Ksla de cheques de faclores de rlesgo de
125 mnfermedades M Sido, alieraciones audilivas. vestibdares y de @ comunicacian,
Test oe tanner, familiograma, apgar famdiar, #cOmapa, nsllumenos para la
vatoraclon de s derechos sexlales y reproduclives, 13 aatonomia y la identidad.
hateriales para axamen flsco {fonendoscopio aquips d2 drganos, lensiomeairs, cima
malrica, pulsoximelip, oplolipos mofescHpces © angulares para agudels wiaual
balanza y tallimetra).

Los instrumerdas que deban sar aplicados da manera obllgelena en cada sonsulta
son: fablas y graficas de ks patrones de referencia para clasificacidn nulricional
cusstlonano VALE y APGAR familar Se sugeere |3 aplicacin de los demas
irstrumentos relacionados &n & procadimianio. como complementa a la valorscidn
irtegral del adolegcente,

4. ATENCION EN SALUD POR MECICINA GENERAL O FAMILIAR ¥ ENFERMERLA
PARA LA JUVENTUD

4.1 Obijetivos

*« Valorer y hacer seguimiento de 13 salud y desamolio infégral ¥ mulidimensional
(115C0, Coqnitned, SOCIAN) G (05 [dvenes

o lentfificar lempranamente |s exposicion a facloras de nesge con @l fin de
pravenirias o denivaros para su maneky opariund,

»  Dalsclar e forma iemprana alieracones que alecten negalivamente (a salud y e
proceso de crecimienta y desamollo de fos jGvenes, con o [in de referitas para su
mane K gportng

s Polenciar ¢apacidades, habilidades y praclicas psra promover & cuidads de 13
galud y foriatecar al desarrallo da jhwanas_ madiants lanfoirmacion en salud

»  Consirur concenadameante ¢on &l Dsuanio el plan de ¢uidada primaric,
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4.7 Potlacian supeto

Esta procedirmianto sta cingsdo a fodos los Jovenes de 185 & 29 afgs 11 mesas y 20
dias que haitan &n & 1emtorio nagional

4.3 Alencones incluldas

Este procadinenta aborda las swuienles intarvanclanes o atenoonas conternpladay
an la RPME para & momento de 13 juyentud:

Wakrrar ¢l cracimenta y desanalld (liswcd, cofnitno y Socioamocrmal ).
Vakxar el eslado nuiricional ¥ antropomelrico

Walkwar 1ag practicas alimantarigs.

Yakarar las estruciuras dentomaalolacialés v su funslonalicad.
YValbawar la salud sexaal v repraducinva

Walorar 1a salud audina vy comunicadiva,

Valarar 1a salud visual.

Yalarar la fupcion mental, emocional y 50013],

Vakrar 105 sucesos vitales y 50 inlluencia an 13 salud

Vakorar el estado de salwf en relacion con el trabajs.

Wakwar la dinamlea famhar

Vakarar el contexly social y las redes da apoyo soc@al v comunifano
Verhcar esguema de vacunacign.

Apicar, verificar U ardenar prusbas lamiz para deteccion temprana de
aleraciones enla salud,

v [nfarmagcn en salud 3 ks pouenes.

* b & % m & = & =m ¥ W #+ 3

4.4 Talento humano

Ecla atencidn se realizard a {raves de una conzulta por prolesionalss en medicina
genaral, medicina familiar o enfermaria de acuendo a lo contemplado en &l esquerma
de intervenoones’atenonones i salud ndividoalas dehinicds an gl ineamiants TBorico
y eparativa de 1z RPMS.

Los profesionales que realizan esta atencion deben conter con capacidades 18cnicas
€ irdividuales para valorar intfegralmentes; | efmrcicw o 165 dempchns sexiales ¥
reproduchvos, sospecha de embarazo  anticonoepoon, [T3-WIH-51D4, diversas
formas de wialancia, zalud memal. prevencidn del suigdie, prevencion del conmsumo
de akcobhod. peevencidn del SonsUumo de 13000 y CALackin fei consuma de tabaco y
drogas, aspecins bipsticos v l@gales en la atencion de Joven. mangi para la
intervancon de gupos axpecifleos en stuation de vulnerabibdad (diversidad saxual,
diecapacdad indigenas mgrantas, infractuwes de ey para ei raba)o comurktano y
aducacidn en salud, para el fortalecimienio del lderazga v pamcipacion Lvenil, &nkre
otros

El profesonal de enfermeria padrd ordenar o realizar, sagun sea el caso, log
tnadicamentos, insumos, dispogiivos y procedimisntos de apusrdo con ko defindo en
esta intenvendantatepaian

4.6 Descripcican del pracedimienic

A continuacion se eruncian [os principales aspactps gua s& deban réahzar durane &
pracedinmenlo

LR
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451 Anamnecsis

Debe realizarss una anamness complata que nichaya indagacdn de anlacedantes y
réavlsidn por Sistenas. S& recomlenda hacer enfags en;

a. Anlecedanies parsonales ndagar IACTores e nesns o presancia de anisrmadades
malabdlicas (diabelas, spbrepeso, disipidemias) cardiovasoulares (hiperiension,
infartos, cerabrovasculares). pumanares [ EPOG, asma), cancer {cuello wierino,
send, prislala, estomagoe o calorrscial), alleraciones sensoriales [audicldn v
wisuales), protlemas visugles (defeclos refractivos, glaucoma, estrabisme),
enfermedades  nmeurclogicas, musculo  esqueléficas. mentalas o dal
comporiamienta, manep del esirés v chuaciones de alla lensidn, anfermedades
trasmimibies, infacciones de rasrmissdn sexual, oreldgicas, alérgicds, ravmatismas,
trarsfusiones, quindrgicoz, hospilalizacones. use de medcamentos, YaoUnzoldn,
discapacidad, exposicidn a diversas formes de violencias o riesgoes psicosociales
para viglencea, enfarmedadas o accidenles Liborales, exposicion a lactores de
riesgo derivedos del wabajpo (lisicos, quimicos, blaldgleos.  ergonomicos,
mecanicos, psicosociales y ambienlates), toxiceldgioos (corsumg e [abaco,
alcohed u Aras sustancias psicoacieas (hpo de susiancia, frecuencia, cantidad,
tiempo de consumc), arlecedentes gwwcoobst®inces identibcar Iraslomos
menstroales.

b. S& debe varficar ka realizacidn y s resulfados da las pruchas de lamlzae pam
deleceion tempeana d¢ nesgo cardiovascular y da cancer da cuaBa ulefing $eqlin
o delinddg en ¢ progadimeents,

g, Antecadentes familisres: enfermedades que presenten ¢ hayvan pressnado
[amiliares cercanos por la posibedad que sean heredables Como hipenensin
arterial, diabeles melitus, dishipicemias, enfenmedad Ccxonaria, Cancer,
cerebrovasculares, glergias, asma, enfermedsdes depanerativa, gendlicas, Qota,
nemofika, Qlaucoma, [FAsIGenes ¢ problemas menlales (demencia, oepresion,
esquirclrenla, trastomo efeciivo bipolar, enfre ptros); coaducla sulclda, consmums
de alcohol y olras sustancias psicodctivas de los hijos o la parsja,

d. Indapar sobre &l efercicio de los derachaos sedpales y reproduclivos y la vivencia de
v sevuabdad en sus diferenies componenies (reproduckive, afectvd, ardtics v
comunicalva- relaclonal) en condiciones de liberiad, aquidad v dignidad. Para o
cual 8¢ importants indagar par. ofionlacidn soxual, dentided de génera, inicio de
relagiones sexyalea, nomery de compafieros sexuales, uso de métedos de
anliconcepoioh ¥y prolection usados conlia ITSAIH, dificulades duranle las
relaciones sSexuales {excllacdn, hbacasidn, omasmo, erecridn, eyaculaclin,
dok), lomz de dedsiones alrededor de |3 sexualidad y 13 reproducclon
{autonomia, materrucad ¢ patemidad planeada, intemupcion  volntara  gel
ambarazo}, vivencia de la dentidad de geénerd (Saxmmo, homoloba y Iransfobia),
violancla saxual, viclentia conira 1a mujer wo violencia de génarg: conoamienio de
fisidogia y analomia de |3 sexualidad v 1a reproduceidin, conocimientos, creencias
¥ aciitdes sobre (3% relaciones sexales,

8. Comgumo y hibitos alimantarlas a parie da la regularidad €n 2l patrén de comidas
{saltar comidas), el lipe de alimentos consumidas {particularmenle alts contenido
de energia, grasas saturadas, sodie, azicar o baje contanido de de fibra,
vitaminas, calcio v higrrg, enle olrgs) asi como ‘distlas” que peedan contnbuir al
dasequilibrio nutncignal que permitan identificar (s ingesia excesiva o deficlants de
calorkas o nulrientes a gartlr de la allmerdacidn,

. Fraclicas y habites saludables (aclividad fisica, higiena oral ¥ corporal (ncluye
lavaca de manos), suefo, hablie inteslnal ¥ unnario, oproleccidn, exposicidon a
Idawnsion, intemel o redes sociales, conductas de prevencion de acoidentes,
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achvidades de tiempo libre y ocia, mangn del esirds v sluatiores d2 akta tanodn,
ptactica frecuente del atoexamen de sona y aulazxaman ge testiculs,

g. Conogear la agivdad laboral o economica. aciual y previa — rastrear anlecedente de
wabzo infanlil wo adolescents preguntando sobre |3 de edad de nicic de su
actividad laboral. [ndagar 2ebre €l hipd de labor, tpo de vinculadién laboral y 1a
antigiedad de 1a mrema, 1a carga laboral- Indagar schre |3 axposiodn a faclores
de riezgo e idantificar en forma precnz, posibdes alleraciones emporales,
pefmanentes o agravadas del aztado de salwd del joven, ocasipnadas por B labor
& por la exposoion al madw ambsente da trabajo. En cazo de identificar factores da
resgd o atterackones relacionados con la achvidad laboral © economica =& debe
derlvar & [a Ruta Inlegral de Atencaan en Salpd para poblacion con nesgo o
presencia de enlermadad o acoidenla Iabarales,

h. Valoraciin o actoalizacion de la confermacion y dinarmica de la familia a traves ded
familiegrama [(Anexo G); indagar sobre las capacidades y recursos personales y
familiares gué meiden @n &l cuidad) da |2 salud familiar, avaluar & gracky de
salisfacedn de [a luncionalidad familiar, a Iravés dal Apgar Tamillar (Anexp T)
comprendsr 185 condwiones da |a farmba y aspecalmente valorar sus capacidades
an relacion con al cuidado g la salud, incluys 13s prachcas de montorizacian,
aslablacimianto de imnes, apoyo percibsdo ¥y comunicackn familiar, indagar por
lag axpeclativas & inquishdes de familia rezpacto al cuidado de su salud y sobre &l
acceso a log senvicics de zalpd.  Asi rusmo, sobre sus wsicnes frenta a
condiciones que afectan su salud v |3 de su farmniha, en los entornos an donde sé
desamolla, v sobré expensnoms prévias de atencion Por ofta pare se debe
idenliicar las siloaclones particulares que ponen en riesga la salud de la familia v
U inlegrantes, anlre alras, dsfuncionalidad familiar, discapacidad o personas que
sfren patologias ordnicas o enlermedades o huéfanas o terminalez, En
srtuaciones de exposicion a videncia interpersonal o viokencia sexual, se deba
derivar & la Ruta Integral de Alencion en Salud para la poblacion an rissgs y
yizhma e viglenzias an =l confhcle airnadg, vederaas e género y olras
wolencias inlarpersonales

i. Valoracion o achualzacian de las condickones de vida, del conlexta socal y L
redes d& apoyo social y comuntarias de 1a familia, perterencia sooal y cullural gue
conswiers paranencia 2trica, que permila conooer [as capacidaces ¥ reourses Lon
les que cuenla la amilia derivadas de s relacion con &stos v que redundan en gus
posibilidades para el cuidado de |a salud Para o cual & hard uso del Ecomapa
(anexo 3

j. Avance en Ios compromisos acordados en sesiongs de educacidn indiadueal
pranas.

4.5.2 Examen fisice

Madianle fodas lzs lécnicas semigligias @ ndica realZar un examen Haco
compdeto. Deben tomarse todaos (0% 3ignos vilales.,

A coMinuacton, e presanta |3 descnpion de algunos aspestos particukares que e
chebe reahzar en Cada SonsLiila

Valoracidty del estado nutricional, seguimlerto a Tws parametros
antropomdricos v valaracion de desgo cardiovascular ¥ metabdico: a parr de
la medickin del peso. talla, IMC v perimetro da la circunferencia de ginlura. realizar la
clasiflcacon antropometnea segun b esiablecydo en la novmatindad vigenle™; sa
debe dentficar y detectar casos de noesla avcesiva o deficienls de caloriag o

™ La clagilicoion nulrickmsalianiropo TIEleca s =ah 2 ord seyn 1o esliblecuo en la Reso uoon 2435 de 2056
g la normalnvided viganle que 10 swatiuya, ‘f;'{{
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nuttigrles a partir de |a alimentaadn En caso de idenhficarea faclores de nesgoe o
alteraciones nuincionaks e debe derivar a la ruta intagral de atencion &n salod para
la poblacidn con reego 0 atteracines nurcionakes o una stencidn Esolutiva segun
sea el cago

En simullanes valore el riesgo cardiovasculer v metabdlico (probabilidad de verse
afectado por un infarte agude de migcerdie, un alague cerebro vascular 3 10 angs, o
riesgo de diabetes a 5 anos poslencr 3 la realizacen del calcule™), wihzando les
saguientes hermanmislas.

Finnmish Risk 3core [Anexo 13)
Tablas de Estraidlcaciin de la OMS (Anaxs 19,

En caso de wlentificar <ji2sgo cardiovascular medio, alio, muy alle ¢ riesgo moderado
¥y alo de diabates, deberd ordenar [os siguienias examenes como insumo para
realizar 4 gestion de riesgo respectya glicemia basal, perfil lipidico (colesteral de
alla densulad HOL, ¢olesteral de baja demsklad LOL, colesterol total triglicéridos),
craslinina y uroanalicis; sadon los recullados de s exdmenss 28 debs denvar a la
futa ntegral de atencidn en falud para la poblagdn con riesgo o presencia de
alteraciores sardio cerebro vascular melabdlica.

Yaloracion de la salud sexual: s& daba ndagar sobee 105 copoommientes y praclicas
refacivnadas con la sexudlidad. asi como identmhcar cambeds 505 v PSIcOloLCos
propees del momentt que afectan @ participackon o 1a sahsfacckin &0 [as actndades
gexakes, asla valgracion incluye [o5 sigmentes aspeclos: enbficacidn de signes y
gintomas relacionados con la uncionabdad sexual, onentacon sexyal  deses,
exatacion, lubncadion, trgasmo, saliskaccion, ersccidn. eyaculaclon, dolor. Evaluar las
cotdiciones medicas gque alestan |a sald sevual ingluyvendn |3 depresidn. |a
anfarmedad carchacs, enfermadad cerebrovascular, EFOC y disbetes.

Se debe prastar atencion especial a la deteceidn de sigrnos de violencias fisica v
sexual Asi misma, reglice una atsncion leniendo en cusnla lag particularidades por
Sax0, geners y orlentacion sexual.

Valceacion de la salud visual: a partir del examan oftalmescapico e debe explorar
v avaluar [as estrucluras del segmento anteriorn ¥ POsiErlor, laks comog anexos
oclilares, coyunind, Oorned, esclara anlerigr, iris, crstaling. camara anbengr, vitieg,
retina. cabeza del nervio opicg, estruclhuras vasculares rebinales v coroides, entre
oiras, Se poede desamoliar mediante cualig téonicas oflaimoscoma a distancia,
directa. & mdirecla ¥ la bipmicroscopa con kBntes accasonias,

Curante la consulta se debe valorar 12 agudeza wisual usando aptolipos
morfoacopeas o angulares; los primeros OEHolipos convanciongles de Snallen ds
lalras numetos, diracocndl de Iguras o © del Landolt, anira abras) y los segundes
(Mew York Flash dades guerreros o Ios cobos de fooks) S la agudera visual se
ancuentra reducida por debaja de 20050 debe derivarse a una consulta resoluliva por
aplameattia para confimmar o descatar un componante relrachive,

Si identifica un [acter da riesgo o encuentra alguna alleracidn o anormalidad duranta
€| examen de oliakmoscopia o en |3 valoraton de la agudeza vizual se debe denmvar a
la Ruta Integral de Alencidn an Saled para poblagidn con riesqgo o presencis de
alleraziones visuales o remulr al uysparg segun = hallazge & una corsulia EEOVING
por optomelria u ohakmaclogia

T Fl eAleuln smopands readzar maraal 0 2 iraveg g8 |5 celtuladora "Conoce TU reesge Paso Sakdable’ dol
Minzhern da Siamad ¥ Frofecelon Siowanl ikt mn Link
bipy fwwin aringalud, gov.carsitesivaboratunesnod layowlst Seatiiondagandabisdaiesut sano. s pe
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Valoracion de |a salud auditiva y comunicativa: incluye la evaluacidn del azlade
del pida y 20 integridad a través de la inspeccitn vizual. la ooscepia, v de las
funespies de la articulacion, voz, habla y dessmpens comunicatbyo. Duranle la
consulta e deben hacer dog pregunlas de percepodn; Tene usted o ha tenido
algun problema en el oldo?. jCrea usted que estscha bwan?, €@ econperda aplicar
1a lista de chequeo de factores da rigsqo da las enfermadades dal gida, alleracionas
awivas, wvastibolares y de la comunicacion [(Anexo 4). En caso de idenificar
alteracones 0 anormaldad en la valoracion. g2 debe derivar a la Futa Integral de
Alencitn en Salpd para poblacidn con nesgo o presencia de alteracionss auditivaa v
de la comunicacidn o ramitir 3 uha consulta resolutiva

Valoracién d la salud buca): realizar &l reconocrments del estado de laz estrochuras
dentomaxilcfaciales (cara, mazilar ¥ mandibula. labios y comsura labaal mejills-
camllos. encia, Iona raird molar, pmed da boca, superice venlral v darsal de lengua,
paladar dura y blands, aro-lannge,  articulacdn  Wemporomandibolar (ATR v
estrucluras dentales) ¢ de su funcionalidad en los procesos de masticacidn, segleckin,
habla, fonacion, socializacion, alecto y gutpeslima, anlre olras, En case e
wdenificarse ancrmaldades o alleraccnes & debe réalzar rémesidn a 13 alencidn en
salud bucal por profesional de cdontalogia para al mane)o respecino.

Valoracion de kA salud mental! Incluye & examen menlat {pensamlenio — 16gica,
contenide v velocwad, lenquae — coberencia, Auldez- alecto y estado de Ansno,
pErCepCiones, SENSONG — anentadion, concenlracion, memoria, ciculas, razenamienta
zbsiragio-, iniraepeceién v juitio} y la valoracidh de [3e astralecias de affontamiento
frente a sucesocs vitales [(momativos y no norpnativos] con el fin de  prevenir
alleracion2s en |a sahwd e identificar factores de nésgo para trashormos de
gampotamiento problemas v traslemes mentales.

Adiconal a los hallazgos a partir de |2 anamnesis, & debe vaorar la presencia de
nesgos psicosociales para viokenoias y de exposicidn 8 violencas. que peade imcluir
una o diversas formas de violencias de género. interpersonales o con OoUMenoa en el
confhcly armada, y de ser 33 denvarse a |3 Huta ntegral ce aengon parg |2
pobdacicn en resge y viclima de waolencas en ¢ confhcly armadp, wiplencias de
geners v violencias interpersonales.

i wentifica alqunoe de Ies  Sguientes mesgos  rasiornos mentales familiares,
tonsumo problematico de SFA de hijos, parsja o algan otno integranie da la Familia
allegadn. bap rendimiento o fracaso laboral o academico, probdemas en el habilo da
camer, dusly o perchds signilicalva y disfuncionabdad famlar g6 deba aplicar las
preguntas Whoolay (Anexo 21} para lamizacion 48 depragidn v cusstionans SA0-2
pAness 27) parg tamlzacion de 1ae frastornos de ansiedsd En caso de presentar
resultado posiivd en estas proebas lam2, dervar 2 [a Rota Inteogral de Atencidn en

Salud para poblacidn con factores de riesgo o presencia de prablemas, Fastomos
mentalss v epalepsia.

Ante &l consumo de SPA se deabe aphbcar o insirumenia Substance Involvement
Stamaning Tesl (ASSIST) (Anexn 16) ¢ en €l de acohol &l instruments Alcohol Use
Disorders Identification Tesl (AJDIT) [Anexo 17) En caso de presentar alteracsones
&n aAguno de 2stos se debe damvar 3 1a Bura Integral de Alendién & Salud para la

pobltacedn con nesgo o presencia de rastomos asociadoe al uss de soslabeas
pacoacinas ¥y Sdicckonss.

En &l caso de gue |a persona asuma el rol como cuwlador se debe realzar la
ewaluazidn de sobracarga del cudador con |3 escala Zant. (Anexo 23) Si =g identiica
gobrocarga dabe ser derivado a la Futa Integral de Menacséin 2n Salud para pablacidn
con facleres ds riesgo o presencia de probilemas . rastomos menlalas y epilepsia,

Mros ALpACIOS fisicos: valoracidn de |az mamas (nspeccionar 2imetrla contoms o
forma de 1 mismna, al cater, los pezones y la areola), wdentifizar lesianes o gheracionasg
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de la piel hendas o hematomas gue permilan klentificar posibles Iraumas o kEsnes
par exposicn al sl tipd queraless actinicas, la cual &5 relevanta buscarlas por ser
premalignas Examinar 1a elumna verabeal pagiva y dindmicamenie en busqueds de
Alleracionee de la alineacain (escoliosiz, ofosis o lordosis], 1a pared abdominzl 2 la
blisgqueda de hernias, la restizacion de pruchas para revisar nsuficietiag vendsa an
miembros inferores y la funcenalded da as afticulaciones Indagar 50bra 1a presenca
de 19z con sxpecloracdn por mas de 15 dlas ¢ 5 as conlaclo racante de una parscna
con fuperculoss  Asi mismd, inspeccionar vele y piel pubianos, observar si hay
presencid de sesreciones, alteraclones o leslones cutaneas, p-alpacldn e estrolo,
ganghas infahoos iguinales y uhconaldad del sizkéma urinanc,

4,83 Informacion en salud

Duranie |3 consulta s& debe brindar inlormacion haciendo enfasis en log siguientes
contemdos  practicas de alimentacksn salodable, activdad fisica regular, higiene del
suefia v poslural, folapralecalin, cucladas para la salud wsual y auddiva (inclayendo
pautas para el veo da pantallas. disposiivos de audio), nesqgee dsl consuma de
sustancias psicozctivas (fabaco, alcohol v otras drogas), paulats para of manaps del
e3trés v medidas preventvas de enfermedades laboraies de souerdo a la ocupacidn,
prevancidn dal Rbaguisme v promover ta casacdn del conzumo da tabeco,

4.54 Plan de cuidado

La definicion del plan de cuidado debe hacerse conforma a 10 hallazgos o las
hecesidades para promover y mantener la salud imegral del povan.

Si de acusrdo a los hallazges el sédico identifica una patobgia, signo o sintoma que
no ha sko disgresticado anderiorments. en asta consulla e padrd generar &l
diggréslics v astatdecer & mango o ralamients del everto en salud identiiicads. EL
registro de esla sencidn correcponde 3 una consulta de valocsoon integral y
deteccion temprana con un diagnosticn rakacionads.

Como parte del plan inlegral de cudade primano en salud <& debe verficar que <l
paven agpeche 2 lag atencropes definidas en el esguema de inlervanclonasatanciones
en salud ndiviguale s, an el case conaro. ordenar ¢ canakizar para su ealhizacion:

a. Alancion =n salud bucel por profesional de odontokogia.

k. Remigodn para vacunacodn, debe redizarse de acuerdo con el esquema de
YACUNacion vigenie y el aneacedents vacunal Bl ssquema de vasunacion actual
Fara as mueres en la uvenud incluys:

»  Toxoide tetdnico difénco del adulla (Td) seqin artecedenis vacunal

g Tarmizacon para cancer de coello vtenno (Citclogia): de acuerdo a lo establacids
&n el procadmienio de lamizape para datecoinm tamprana de carcer da cuslo
ulering. En menores de 25 afiog seglin riesgo idendfcads  (Bdad de mnicio de
relacianas sexuakes anles de los 15 anos, multiparidad (2 0 mae hjoas), mikiples
compafiarns sedlakes) ¢ crilern del profecmnal d2 |a salud dtilizando el esquema
e 1-3-2 afins.

d. Educacith grupal para 13 salud de scuerdo & los ciclos contemplados para el
desarollo de capanidades an la pveftud

g. Tamizajes para poblacidn con identficacion de nesgos:

= Tamizacion para nesgd Cardivascular ¥ melabdlico™. incluye: glcemis
basal, perfil lipidico {colesterol da aika densidad HOL, colesterdd oo bags
dersnlad LDL, coleglercl\elal trigheéndos), crealimma v uroanalisis

=  Prueba rapica Irepombomea en gaga de ielacionss sexuales sm protaction .

™ Salo en casa de identificar riesga cardwvascular redla, alle, vy a0 0 riesgs moderads v altd de
dizbetes, a través da |3 aplwacion ded Flron b Rask 30008 ¢ 133 Lablas de Esieabi licacian de 1y DS
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Salrnd s 1A pomaon Madeno Paurraral p e dsiahdatgn dan cdingnlRines Nara S oyt |

+ Prueba rapida pera WIH previa asecorid pre y o0s {2st vy consentinnentn
infarmado en cazo de relacines saxualas sn protaccrbn.

+« Pruaka ripda para Hepetihs E en ¢asc de relacones sexuales sn
protecoion y que hayan nagdg antes de 1395

* Pruebz rapida para Hepaltis C. A a8 personas que  recibieron
wansfusionas Je sangre anles de 18996 2n Colama

¢ Prueba de embarazo en casp de redrazo menstrual y ctres sintpmas o
SgNos e sospechs.

Adicionalments. &n funcion de kos hallazoos. e daberd indicar la realizacion de las
siguientas atenciones & incluifas an el plan intagral de cuidado primano de 3 salud:

a. Cansulta de asesorla en anticoncepedn cuands al usuans desea inlzar a cambiar
algun metode de anbconcepcidn. o para realizar su conbrol,

&, Educacnn indivicyal para 12 salud sagun las halazges. necasidades & Inquighedes
Ln los pdvenes con las siguienes situaciones se sugqere contemplara para.

Halulidades para la vida.

Jovenes o Fiesga o dillcullades para el aficnlamienia amaocanal,

JOYENEE (ue présanlan compromisos muy foenes, no han realzado una
yverdadara sxploracion en o diferentas dominis dz2 su denddad, havan
presentada probliemas de componlamento. s2 engencla [k de recrses para
l2 toma de decisiones come |3 aulgeficama o no réalizan reflaxidn sobre la
toma de dacisiones

Jovenas que babllen en Un anamo social de albd riesno, con pares o padres
Hqus  SEoan pratsotes  hacis  comporlamenles  negalives,  [actividades
dedictivas, violencia, consuma de SPA)

Jovenes que ne cuanlan con apoyo famekar o en 1oz qua 5@ perciba deheds
entreé limiles y hberad, ficreen mala comunicacidn, desconfanza de sos
amgosias 0 32 senten apanadosfas de ellosfas.

JOvEnes Con PreGCupacicnes il JUSiGadas por 50 IMmagen corparal y sU peso
Jovenes con nesgos nuiricionalgs por hatites inadecuados de alimentacon.
Jovenes con fabaguisme o exposicidn al humg de 1ataco.

¢, Ecucaclin para a2 sald dirgda al grups familar cuands e kentiigue alguna
gituacion de und a varios de lag intagranlas 9 la familia o se requiera prafundear
en aspectos para &l cudado de 3 salud de 3 familia en su conjunto

d. Atancion basica de onentacion familiar. A continoacien & relacionan algunas
tiluasiones familiares que pueden ser objelo de esta stencion-

Familiza con redaciones conlclivas e inadecusdo funcionamientos [amiliar cen
dasorganizacion ¥ presencia de confiicios que afzctan el hienestar y desamallo
de sus inlegrantes ¥ 1a dindmica famiilar.

Famillas con wvivenoa e sucesos vitales (ue pusdan sohrepasar |3 capacidad
de 1a familia para su afronarmeanto y atactar su 2alud.

Familizs en siuaciones da wilheratedad sozial que puedan atedar la salud
tamuliar, {po- & famiias caon varios infagrantes en condicion de dapendencia y
on solg provesdor famillas en contexis de mayor exposicion 8 violencias,
wonaumo SPA. axplotacion sexugl o asondmica, pandillemao. entra alras),
Familize con algun integrants con discapacidad.

Famillas con deficentes redes de spoys, o soeterimlents de relacones
soCi3les y cormunilanas que generen niesgo o sfeclacidn de |a salod famliar
Famullat con practicas del cuidades de saled crilicas de wvarios de sus
integrantas que panet &n rigsgo & han afectado la salud da la lamiba,

e Rutas integrales de Aterciin en Salud de grupos de rissga o servicios resolutivos
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. Aenclones basicas para promover | cesacion del consuimo de tabace a personas
idanlilicadaz con tabaguismo {ntervanciones del PIC de acuerdo con la oferta
fertorial

g, SHericios sociales de acuerdo con la olena lerrilanal. Es relevantas por sjeamplo
para los serviciogs de educacidn, bizgueds d4 empleo, ¥y apoyo alimentadio, antra
Giras.

h. Reahzar la noticaclon obligatorla da 195 evanlos de mlerds an salsd pblica
[dentiicados durante la consula.

4.6 Instrumentos, inSwmos v disposlives

Sin perjuicir del cumplimiento de kos eslandaras de habilitackdn para la consullz de
medicina general, madicing lamilar ¢ enlermeria, $2 debe contar con bo siguienta:
cueslionanes. AUDIT. ASSIST, Praguntas Whodiey, cusshionarlo GAD-2, escate Zant,
Finnishrisk scoré, tablas de esliatificacion de la OM3 Ista de cheques de faciones da
fesgo para 1o salwd auddiva, lamiliograma, APGSE familiar, ecomapa, Malenalss
para axamen figsicn {fonendoscopin squipn de Srganos, tensldmetro, anta mélnca,
pulsoximetro, optotipos mordoscépicos o angulares para agqudeza visual, balanzs y
Lalllrreestrey, ate,)

Le# mmlrumentos que deben ser aplicados de manera abligatorla &n cada consulta
son: lablas y graflias oe los patrongs de reforencia para clasificackin nutriciona y
AFCAR familisr & inslrumenlos para la valgracldn del rigsgo cardevascular,

S sugieTe |a apicackn de ks demas nstiurnentos relacionados en &l procadimignta,
COmD Somplemenia 5 K valorackin nbegral 4e 10s jjrenss,

5. ATENCION EN SALUD POR MEDICINA GEMERAL O FAMILIAR PARA LA
ADULTEZ

5.4 Objelivos

Valorar de manera integral la salud dal adutba.
Identilicar |os principales cambios en ol desarrollo de [a adutez {fisico, cognitive,
amocknal, social),

+  Idenlibcar oporunamende faclores de riesgo con el fin da peavenirlos o dervarlos
para su Manajo Opouns.

»  Delectar de igrma temprana alteraciones que alacten negalvamende la salud y &l
proceso de desarrglic, con & fn de referirlas para su manejo opoduno,

« lenlificer y pokenclar capacidades, habilidadss v praclicas pas promover
ciidads de la salud v lonalecer ¢ desamolo de los adultos.

«  Constrir cancetadamenté con el uzuario al plan de culdado phmario.

£ 2 Poblacion sujelo

Esfe procedimizmo es1d dirigido a todas las pereonas de 29 a 59 afos, 11 meses y 29
dias que habiten en el lecrilorio nacional.

8.3 Alenciones incluidas

Este procedimiento aborda las siquienias misnvenciones o alenciones contempladas
efl la RPMS para al momenta d2 |2 sduttes:

« Walorar & estado nuincipnal vy realizar segumente & [os  paramehios
anlropometricos

« Walorar |as pracheas slimentanas

o Vaorar [a3 estructuras dentomaxifolaciales y su funclonalidad.

+« Yalorar iz salud audiliva y comurmcaliva,
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« Yalorar 1a salud vrsyal,

+ Valerar [a salud sexual (funcichahdad seaual y. &]erclun o log derachos saxuzies y
darechos reproductivos) '

= Yalerar Ia luncion mental. emocional y $oal.

= Walorar 165 SUCES0S witales y au nluencia en la salud

+ Walorar el estado de salud en relacidn con el trabajo.

= Yalorar [a divamica larmibar,

+ YWalorar gl coptexto social ¥ las redes de apoyo social y comuntaro

+ Varifrzar egquema de vacunacion.

e Aphear verficar u o'danar prusbas tamiz para dabecaan lamprana de ateracines
en |2 salwd del adulto.

= Bnndan informanign an saled,

5.4 Talena humano

Esta atencidn se reglizara a (raves de una congulla por grofezsionales en medicing
general ¢ medicina famihar de acuerdo a lo conternplado en el esquema de atencion.

REi mismo, s& fequiede que ectns perfiles profesionales cuenlan con capacidades
tetmcas o indiaduates para realizar lag ntervencionas an salud opotunamenls can
un anlegue de cureo da wvela, gue permita reconocer las  caractericlicas oy
petenciaidades de g adultez reconocer los efectos acurulatnios (postives y
nedalngs) para 12 salud a b |large de e anda, reconocar 1a mluetae de s siqatns
wilales sobre el astado de salud y la importancia de las vidas interconectadas en el
desamglio de ks adulles, asi come realizar |a deleccion temprana de faclores de
mesgo, I proteccidn especifica ¥ dezarrollar procesos de educacidn para Ia salud con
aduitos. Todd K anterior con & fn e raconocer y iortalecer [as capscelades,
hatilldases v prachwas para el cudado de 13 salud, promover el mejor nvel de salud
an aslé momenta de la vida ¥ en o6 postenores ¥y acanzar Ks mas alos resultacdos
en salud posibkes an lIos adultos, sus famidas y comundadas.

5.6 Descripoddn del procedimmnlg

A conlindatiin 52 ahonciEan 1os pondipales aipectos gue se deben reabzar durante el
procadimients.

5251 Anamneasis

Debe realizarse una anamnesis complela gue incluya indagacion de antecedenias y
revisidn por slslemas. Je recomencia hacer anlasis &n

a. Antecedenles farmbares anfapmeédados qua presenten ¢ hayan preseftado
Tamitarés cercanos por 1a posibilidad que sean heredables comde hipadension
arenal diabetas malilas,  disipdenias,  enlermedad  cononana,  CARGer,
serebrovasculares, alergias, asma, tuberculosis, goda, hemofiia, glaugoma,
erfanmacdades degencrativas o geneticas, trastornos © problemas meniales
[demencia, deprasion, agquizoftenia, rasiomo afecineg Wpolar, condusla suksida,
cansume de alcohol y olras sustancias peicoactivas, enire ofros), malirale y
diverzas formas d& violennis

b Anlecedantes personales: Indagar sobre amlecedenles médicos (anfermedadss
melabidicas -dighetes, sehrapess, diehpidemias-, cardiovasculares -hiperlension,
imfawtat,  cerebrovazculares-  puimonares  -EPOC. asma-.  tuberculoais,
neurplggicas, muscuio erqualdlicas, gineceligicas, uroldg.cas, menialks o el
compodamenio. rasmisitdes  (mcoluyando ifacumes fe URSMision ssxual),
cancer {cuello utering, senn, prosiata, estomageo o colorrectal), enermedades o
scoidentes laborales, discapacidad y alkeracones sensonales (nisyakes: detectos
refractivos, glaucoma, esirabmmo y audilvas) | hospilalanos, transfusiomares,

A
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QuUInirgiees, avmalemos, glrecoobsiétnes (inclur [a identihcachon de rasiornos
menstruales y signos de ped © menopausial, estado vacunmal,  alérgicos,
compartamlentd ¥ retaciones inlerpatsonales, conducla siecida. diversas formas
de violencia, Jso de medicamentos (nckir aute medcados vy elecios de
medicamentss sobre kb saled gexual, espedalmente ki medicamentos que
comunmente s ulllzen para tralar enfermedades como la hipetension y |a
depeskn).

c. Indeger sobre presencia de faclores de riesgo, sobrg praclicas ¢ habitos
saliidables: acilvigaq Tislca, higlene oral y comporal (incluyends Javado de manos),
habilos de descanso y suerio, habito inestingl y winarioe, folo protaccidn, praclicas
del aylg gramen de send y auto ecamen Jde [@siicdlp, prevenclon de acoidenias,
ust del tiempe libre y ocio, mangje del esirés y situacionas de alia tension,
Sxposicldn a wolenoas, sxposklin a fadares de rlesgo derivados ded frabajs
iMsicos, gquimicos, bioldgicos, ergondmicos, MeGENCOs, psicosociales vy
ambientales). anlecedentas toxrcolgicos (consumo de alcahol u ofras sustancias
psiCoactivas -Hipo de suslancia, (reciencia, cantidad, Bampo de consumo-),
axposicion al humo de leia o carbon, consumo e fabace (Fumader ¢ asiumador
Wpaqualasfafio = Mimero de clgarnibos dianos » nomers de anos / 20} En caso
de identificar lactores de riesgo para EPOC se debe aplicar cuastonano para el
mitrne (Anexd 24).

d. Indagar Sobrg consumt y hdbitos alimentarias 8 partir de la regulanidad &n &l
patrdn  de comidas (saler comidas), &l hpo Jd& aNmanios  consumidos
(A ularmenis dlo contenide de energla, grasas saluradas, sodia, az0car o bag
conlemdo de fibra, vitaminas, calcio ¥ hiarmo, #ntre olras) asi como “dietas” que
pusdan contribenr al desequilicio nulhcional que permitan identihcar la ngasta
axcesiva 0 deficienla de calorias o nulnenies a pany da la alimentackon.

e. Conoccer la actividad Laboral o econdmica actual v previa - rasirear anlecadents
de trabajo Inlanhl wo sdolescante preguntandg sobre 12 de adad de nicle de au
actwidad laboral. Indagar sobre ol lipa de Lghor, tpo de vincutacion laboral y 12
antigledad Je& 1a milzma, 1a carga laboral-. Indapar sobre la axpasicidn & fachores
de riespo = wentlficar &n forma precor, posibles sHeraciones lamporalas,
pemmansmes o agravadas ddl eslado de salud dol adulle, s¢aswonadas por la
fabor o por la sxposicon al medio ambiente de trabajo. En caso de identificar
faciores de desge o alleraciones relacionados gon 13 actividad laboral o
acordemica sa debe derivar a la Rula Integral de Alencidn en Salud para poblacidn
Gon fesgo o presencid de enfermedad o accidanle laborakes,

f. indegar sobre el gjercicio de IDs cderechos sexuales y reproductives v 18 vivencis
de la sexualidad &n sus diferantes companentes {reproduclive, aleclvo. ardtlco y
comunicativa- rFlacional) an condicionas de hbertad, equidsad y dignidad. Para I
cual &5 mponanta explodar: arientacion sexyal, identidad e génara, ndmend de
COMPpAdos sexuales, uso de mélodos de anhiconcepcion v proteccion usados
cortra ITSAH, deseo, excilacitn, ubvicacidn. orgasmo, sallslacckda, ensccion,
evacylacidn, delor, dificultades yio disfunciones sexuales, toma de decisionas
akrededor de 16 saxuakdad y Ia reproduccion (autonomia, malemidad, petemidad
planaada). wolenaa sexual vickenci contry la mujer y/o violencla de géners y
conbcimientos, creencias ¥y aclitudes  sobre  las  relaciones  sexuales,
amiconcapcidn, ITS.

g. Valorar la salud mental: In¢luye el examen menlal (apanencia y compodamisnio,
pansamients, elecle y estade de  animg,  funcionamisnto  cogroscive,
unclonamenls sensarial y molorl y la valorecion de 1885 estralegias e
alrerlamignts lreMe a sucesos vitales {normalives v me aomaalivos) can 2 fin de
prevenir aleracenes an la aled & identilicar ladores de fesge para fraslomos de
comporiamlento, problermas v restornos meniales.
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Idenfificar riesgos peicnsociales para wioleacas, expogoidn 8 viokencias, que
puede incluir una o diversas formas da wolascias de géners, intarpersonales o
con pourrencia en &l conflicko anmade, en caso tal. debe denvarss a la ruta
intearal de alengin para |a poblacidn en riesge v vichima de viokencias en al
SOnficlo anmadn. woldncias de gérern p vioknges inleparsonales,

3 wemifica slgunes de los siguientes riesgos wraslormos menlales famdiares,
COHIZLMO eolAemANCe de SPA de hins, parela o Sigun alrg egrants d2 (3 famiha
allagado, b0 rendimiente ¢ fracaso laboral o escolar, problemas an €l habdo oa
comer, dugle o perdida significativa y disfuncionaliidad famliar se debe aplicar las
preguntas Whoolay (Anexe 21) para tamizanon de depresion y Cueshonario GAD-
2 [Amexd 727 para tamizacidn de los trastornas de atmedad En 850 de presantar
resullado posilivo an eslas preabas lamez, denvar a la RIAS para poblacdn con
factores de riesgo o prasencia da problemas, rastornos mantales v apilepsia

Anle & carsuma de SPA & debe aplicar & imgtruments Subsiance IMvalvamesnl
Screering Tesl (ASSIST) (Anexe 16) y en ef de aleahal &l inglramento Alcohzl Lse
Disorders ldentification Test (AUDIT) {Anexo 17} En casc de presendsr
alteracipnas &n algung ce &sios se dete dervar a 12 Bula Integral de Atenaon en
Salud para 13 poblacidn con riesgo o presencia de Iraslonoes asociados al uso de
sustancias psicoactivas v adicciones.

En & casa d= gue |3 persona asuma &l ol como cwdackr se debe reahZar 13
avaluacion oa sobracama dal cukdador con |la gscals Zanl. (Amexo 23} S5 sa
itentrfica sobrecarga debe ser derivado & |12 Ruta integral de Atencion en Salud
para poblacion con nesgo o presencia ok problemas ¢ raglomos mentalss v
arHlmpEa.

Waloracion ¢ adtushzackdn de la conformaoon v dndrmica de |a familia a traves del
farmlcgrama {(Arexs 8], indagar sobre s capacldades y retursos personales y
Tarmiiares que inciden en el cuidado de la salud faouliar, evsluar el grade de
saisfaccion de ia funcignaldad famitiar, a traves del apgar familiar (Anexs 7),
cornpeenger a4 condicires de @ familia vy sdpecalments  valorar  Sus
capacidades en malacan can € cusdado de 1a saled, incluye las pracucas de
monilorzacidn, establecimiento de Limites, apoyo percibido y comunicacidn
farmuar. mdagar por lag expectatvas & guetudas de Gamihs respecta al culdado
38 su smeud v sobre el JoceSt 3 105 Servicios o8 salud, Asi mismo. sobne syg
vigionas frenle a condicipnes que afeclan oy salud v |2 de su Famikia, en los
entornos en donde se desarrclla, ¥ sobre expenencias previas ge atencion. For
olrg parte se debe identiicar las stuaciones parhculares que ponen en rigsas b
salud de la familia v sus integrantes, entre obras. disfuncionalidad fambar,
dentihcar relaclanes d& poder v aulatklad gue puedan of en conira de la dignidad
humana, discapacidad o© pearsonas Jque sJdfren patologias  cronicas ©
erfarmadades o luarfanas o lermralas Eo situacones de gxpoacian 3 wslendla
intarparsonal o vielencia sexual, se debe derivar a la Fusz Inlegral de Abencadn en
Salud pary la pokdanien 2n fesgg y victima de viokenciag an el confliclo armad,
viclensas d= género y otras violenaas inlarpersonales.

Waloracsn o actuahzaclon o las condicionas da wia, g conlexio sooal v [as
redes de apoyo social ¥y comunitarias de la lamia, penenencia sacial v culural
gque (onsigare peranencia etnica, que permila conocer |as capacidades ¥
recursos o 02 que cusnta la famila denvados e 5u felacadn con aslos y que
redundan an sUs posibilldades para & sudado de la salud. Fara o cual se hara
ust del Ecomapa {Anexo 8).

Yerrficar 13 realizacion y 10g resultados de [as pruebas de tamzZage cara delecodn
temiprana de nesgo camdwvascular, de alteraciones auditivas. do cancer de cuelks
LItenno. cAncer da mama . cdnosr dé préstata v de Solon ¥ reclo.
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I, enficar avancas en [05 compronmsos acordadcs en sesiones da educacion
individual o grupal previas.

552 Examen Rsico

Madianle todac lae becrcas semioléqicas e andica realizar un examen ligloo
complete, Deben lomarse Wodos los signos vilakes

A continuacicn, se presenta la descripoion de algunes: aspeclos pafulares que e
d=be realizar en cada conauta.

Yaloracion ¢l estade nuincional, seguimiante a 1o parmelros
antropometricos ¥ valaracidn de resgo cardiovascular y metabolico: a3 partr de
Ia medicion del paso. talla, IMC v panmetts de 13 rcunfarencla de omtura, realizar |a
clasificacion antropomeétnca sequn o establecsdo &n la normatindad vigente™: 2
dae dentibcar vy deleclar cases de ingesta exceswa o defciente da cabwias o
nutrigras a partir de la amanlacion B ¢aso de dentficarse faclores de nesgo o
atteraciones nutncionales se debe derivar @ la Bula Integral de Alentn en Salud
para 3 pobackn con rigaqge o alleracionas nuincignales o una aencion resoluliva
segqun se3 el caso

En simutanea valore & pesgo cardowvascuolar y metabdlico {probabilidad de werse
afeclado por uninfado aguda de micarcn, un ataque cergbro vascular a 10 afoes, o
nesge 08 disbates a o afios postaniy 2 1a realirackin del cabsula'™), vhhzande |as
siguientes herramientas;

Finmizh Rigk Sgore (Anexo 18)
Tablas de Estradficacion de 1a OMS {Anexo 19}
Tablas de Framinghan {Anmxp 20

En ¢aso de wdentificar fesge cardiovascular medio, alto, o Miesgo moderads y allo de
diabetes o debe derivar 3 |3 Rute Integral de Arenclon en Salud para la poblaaién
CON NESQ0 O (HESLENGia 38 AllBracsGnes Cando carshrs vastular matabolica.

Valoracion de la salud sexpal: 52 daba indagar sobre o5 concoimientos v practicas
relacionadas con la sexualidad, asl como dentificar cambaos flssos v psicoldgicos
progos del momenla que afeclan L participacion o [a satisfaccion an las aclivdaces
sexuales; esia valoracion incluye (05 siguienles aspeclos. wenificacion de sionos y
sinlomas relacionados con la funcionalidad sexusl, orenlaciin sexiEl, deseo,
edilack, lubncactn. ofdasmo, satisfaccion. ereccion, ayvaculacidn, dolsw y 12
menopausia Evaluar [as condicwres midicas que afeclan a2 salod sewal induyeando
Ia depresibn, i enfermedad cardiaca, enfemedad cerabrovagsular. EPQC v
chabalas,

Valewacidn de {a salud viswal: A partir del examen oflalmoscdpics se debe explorar
y evaluar [as estrucluras dal segmente anterior y posterion, lekes como anexons
geulares, conjunbiva, cormea, esclera antenor, iris, aistalng . ¢camara anteriar, vitre,
rétina, cabeza del aenag optico, eslrucras vascutares retinakles v oorowdes, aniss
giras. 52 puede desarrollar medianie cuali onicas: ofaimoscopia a distancia,
direcla, 2 indirecls ¥ la biomicroscopa con lenes A00es0ras,

" La clasifcackin nuidcionaladropomalncs se realzara sequn |0 esableads mn la Razolucion 2465 da 2016
4 3 mdbadtnnd 3 ngante que 13 sUsilya.

M EVCagul) 5B puede feabzar Manual & B rdves de (8 cadeuladora "Curaie Tu Rissge Paso Saledable” del
Kinisleria dc Cadiid ¥ Frodacrain Soceat i sponible cn Lk
s ety M0 23 0 30k Gdsl e valoral i, It 11 s secalan M £Hal LG a0 2
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Duranta la consulta 52 debe walorar |8 agudera wsial | usando optolipos
maofoscopicos o angularas; [os primerns (optatipos cwwancionales de Snsllen da
ketras. nimerns, direccional de figuras o C ded Landoll, sntna otros) ¥ 105 sagundos
{Mew York Flazh, dados gquenrarss o los cobos de fooks) 5 la agodera visoal se
encuerdra reducida por debajo de 2050, dabe denvarse a una consulla rasolulva por
optometria para confirmar ¢ desgartar un componanle rafracieo.

S identifiga un fackor de riesgo o encuentra alguna ateraoon o anomalidad duranie
el examen e oflalmoscoma o an 2 valoragudn de 13 agudera visual, debeerd ramer al
usuarn 5egun £l hallazgo 2 | Ruta Integral de Alencadn en Salud para poblacién con
MESH0 O Hesenna da allerasionss visuales g 3 una gensulta resclulva por oplometria
u oftalmologia.

Valoracion de la galud audhitiva ¥y comunicativa) inciuye |3 avaluacien dal esiado
del dido y s¢ ntegridad a raves de 13 inspeccion visual (la otoscopia), v de las
funcionas de la atculacitn  woz habda y desemsedio comunleatyve, Durante 3
consulla e deben hacar dos prequnias de percepcicn ;Tieng ugted 0 ha lenidg
algin protlema en el oido?, ;Cree usted que escucha bien” y adicionalmente, aphcar
I3 sla g2 shegled de faclores de resgo de las enlemmedades del oidd. alleraswones
awditivas, veslibulares v de |3 comunicacion (Anexo 4). En caso de idenlificar
atteraciones o anormalidad en la valoracion, debe dervar a la Rata Infegral de
Atancidn an 3alud para poblacidn con resgo o pregencia de alteracionss aodiivas y
de iz comunicacion ¢ 3 una consulta resoldiva o 3 la ruta de alteraciones auditivas

Valoraclén de la zalud bucal: realizar & reconcoimienle del estado de las
estmucturas dentomexitofacigles {cara, maxilar y mandibula. lshios y comizura labial,
trepllas-camllas, ancla, Zona mtim molar, pega da boca, supefice sanlial y dorsal de
lengua, paladar durg ¥ blando, oroJdaringe. arbculacon temporomandibudar (AT v
eslructuEas danlales) v da sy funconabdad en jos pogesos de maslicacon,
degluckon, habla, fonackn, soolalEacion, afecto y autceshma. entré olras. 3 se
identifica alohin faclor ge nesgo O S encuentra alguna aleracion o anommalidad
relacionada con 1a salud bucal, se debe gernvar a [a ruta imagral e alangan an salg
para poblacion con nesgo o presencia de alteracionss en salud bucal o waloracion
aspecihica por oduntalagia para & mansjo respechive,

Otros aspectos islcos! valorackin dé s mamas (inspaccionar simabria, conloma y
foma de la rmama, & calar, los parenss y & araala) dentlficar courvatlras ancrmales
&n 1oray; wdentficar lagsiones o alleraciones de la piel heridaz o hemalomaa oue
permitan denhficar posibles iraumas 0 lesiones por exposicion al sol tipo guaralosis
aclinias, [as cuales son rekvanles por sor premalgnas, sl gual que ateractones en
Ia senslikad (lpastesia o anestesial. tas cuales =on caraclenslicas de srfarmedad
dg Hansen, wvalorar prasencia de herrias, detencidn o dolar gbdomingl, fuerza
muacular, movilidad ¥y alleracionas dsmas, valorar sislema rervicss inclair en |a
vakorackdn getile untaria la nspeccion de vello y piel pubiaros, observar si hay
prezencia de aecreciones, alleracones o leswnes odaneas, palpacon de escrolo,
ganglios hnfahess wguinales y funcionalidad del sislema urinang. Indagar subra |3
presencia de (05 Coq expectoracsn por mas de 15 diss y 5i &5 contacto recienta de
una pereona con fubercu'ogis. En el caso de que [a persoha 5& enduentre con
limilaciones deé movilidad dek=n ser svaluadas las areas de presidn, examunar 1a
Columng védebwal pasiva y dnamcamente en busqueda de alleracicnes da I
daineacion {escoliosis, siless o lordosis), a8 pared abdorminad en & bOsqueda de
hermias, la realizacion de preehas para rewsar nsufickencia venoca en miembros
inferiores y la funcionalidad de las articulaciznes

5.5.3 tnformacidn en galud

Ce gcuerdo con los hallazgos, se realizard entraga de informacion en salud que e
concidere ralevamte al adulta y i cudador o acempatiants {en caso de assti), £
profesional en medena debe informar al uswario v cuidadar de forma mntshea ¥
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ardemada 1os hallazgos posiiivos y negalives de |8 consuala, incheyéndo |8 prévencitn
de factores de nesgo ¥ 1a denvaadn a ofrats RIAS, A5t mismg, se debe bandar
Infgrmacdn hacisnds anfasis an los siguentes contenidos: cambios esperados en
eate momente wiak {enlasis en pet o mendpavsie O cimaleno masculng),
alimanlacidn salvdable, aciividad flsica reguar, higiene del soeio ¥ postural, foto
proteccitn. cuidados para La salud visual y suditiva (nchpendn pautas para ef uso de
panladas, dieposilives de aodio), esgos del conswmo de suzlancias psicoachivas
(tabaco, skcohol y ciras dropas), pautas para & maneio dgel esirés vy medidas
prevantnvas de enfarmeadades [aborales de cusrds a 2 ocupacidn.

.54 Plan de culdado

La definlcicn dal plan de duldade debe hacarss de acyerle 4 2 alencidn gus
coresponda segon s hallezgos ¥ b concertacidn de compromisas con 2l adulia.

% de acuerde a los hallazges el médico identdica una patclogia, 5igna o sintoma qus
NG Na sWo diagnosticacs anteriorments, #n asla consulla s& podra generar el
diagnosuca y establecer el mangjo o ralamierts dél evenlo en salud identificada. €l
ragistrg e esla alancidn comesponds a una Consulta de valoracion inlegral y
deteccidn temprans con un diagnosiico retacionad.

Coarwy parte del plan ntegral de cuidado primanio en salud =a dabe variflcar que al
adullo accedid a  las  atenciones  gelnidaz en & esquema  de
inarvencionesfalenciones en salud individuales, an al cass conlrang, ondahar o
canallzar para su realizacdn;

&, Atencidn en salwd bucal por profezonal de adontologia.

b. Tamlzaclin para nesgo cardiowascular vy melabdlico ceda cinco afios. Incluye:
glicemia basal, perfil lipidico (coleslerol de alta denzidad HOL, colesiars] de baja
dengidad LDL, codaslerl (edal Inglicéridos), crealining y uroanalisls.

c. Femisidn para vacunacidn: debe realizarse ds acuerds con el esquema de
varunaciln vigan® y 2l aniecedente vacunal, E) ssquema de vacunacgisn agctual
para las mujeres adulias inchye 133 SKUBNTES VagLUnas:,

+ Toxoide tetanico diftérco del adulle {Td) segun anlecedenie vacunal.
d  Tamizacidn para cancar segon o definido =n el procadimisnio de:
»  Cancer de coello uterino.
v  CaANCer de mama.
¢ CaAncer de prosiaty
=  Cancer de aolan y redto,
g Educacién grupal para la salud da acuerds al gclo conlemplade segon la edad,
[ Tamzaes para publacion con ggune de kos siguienles riesges:
+« Prueba répida keponémica en caso da relacionas sexuaks sin proleccion.
+ Preeba rapida para VIH pievla asesoria pre ¥y pos les! ¥y consentimiento
Infarmado an caad de (elaciknas sexuakis gin proteqcidn.
+ Procba rapda para Hepstilis B en cago de relaclones sexvales sin
profecoidn y que hayan naddo anles de 1996
= Proeba rapda para Hepalitis C a las personas qua  reclbleron
translusionas de sangre adad amtes de 1996 en el pais. Para loda la
pobilacidn a paric de los 50 afios de adad 1na vaz en b vida
+ Preba de embaraze en cago de rafrazo manctroal U atros ginlemas o
cignos de sospacha

Adicionalmente, en funcidn de los hallazgos, sa deberd indicar 1a realizacisn de las
siguleantas alenciones & mchirlag ¢n &l plan inlegral de cuidads primario 20 salyd;
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a Consulta de asesoria #n anticoncepoicn cuande &l Uswar o deeea iniciar o cambiar
alfdn métads de antconcepomn, 4 para realizar su centrol

b Educacén individuel para la selud per perfiles requendos, segun los hallazgos.
macesidades, intereses & ngueludas, Se sugleee  pronzar 138 Sguisiles
situaciones:

Adultas que s& encosntmen ymendo sUCES0Ss wialgs que Tiknen Fiesgo poiencial
de alectar su estado de salud,

Aduttos con nesge o dificrtadss para el affontanmenrto smocional y'o débiles
redes de apoyo familiar, soaal y comuntanas.

Adutos con nesgos nuincionalas por hakbtos almentarios inadecuados

Aduitos son tebagueme ¢ sxpuesla 3 hurmo de labaca

Aodultos con riesgod yio con poca andarmacidn o informacion emdnea
relacacnada con sy Salud Sexual y Sus erachos meagales y raproduclivos

¢ Educacidn para 13 salud chrgeda al grupa famillar cuande 52 [denlibgue alguna
siluadion de ung o vangs da los mieqrantes de 1a famila o $& requiara profundizar
en aspeclos para el cuddado de la salud 96 |3 familia &n su Sonjunts.

d Atenadn basca de onentacidn Tamiliar. A continuacidn se relacionan algunas
situaciones familiarss que pueden ser objato de esta atencion:

Famillas can ralacones canflichivas € inadecuads funcionamenla lamibar, con
desarganizacion y presencia dae conflicios que afactan & bienestar v desarrollo
de sus ntegrantes y la dinamica Familar,
Familigs con vivencia de sucescs vitales que pusdan sobrepasar la capacided
dé T Larmiha para su afreriarments y afeclarn 2o salud
Familias en situagones de vulmgrabilidad social que pueden afeclar 8 salud
fareilear, (por &) tamiags con vanos intagranies en condupn Je depandencia y
un sokr proveedor, famiias en contexto de maydT exposicion a videncias,
consumo SPA, explolackin sexual o econdmlca, pandilismo, entre olras)
Familias con abolun irtagrants con discapacidad.
Fatvuhat owm defcisniss redes de apoya, o saslenimienlo de relaciones
sociales ¥ comunitanas qua genersn rigsyo o alezlacidn d« la sakud Fammliar.
Farmihas con priacticas g codadd de salud erihcas de warios oe sus
infegranlas qQue poneh en resygoe o han alectada 1a salad da la Tarmba

e Rutas Inlegrales de Atencidn en Salad de gropos de resoo o saviios rmsolulivos,

Alennms bisicas para promever la cesacion del consumo de tabaco a personas
identficadas con rARaquUismo.

Intervercionas del FIC de acusrdo con 12 oferta termonal.
Fulas de atancion inlerseclonales yio senitios 50clales de acuerdo a la otera

laritonal. Es relevanie, por sjemplo para ks servicios de aducamin, basqueda de
amples apoyrs alimenlarlo. atenciin a victimas, entre afros.

i. Realizar b notificacion odligalona de o3 evenlas de inlerés en salud poblica
wdanbflcados duranle la consulta.

]

=

5.6 Inatrumentos, ingumos ¥ dispogilivos

Sin penuicc del cumplimiznts da 1os sstdndares de habililacian para la consulta de
medicing genatal o medicina famdiar, se debe contar con b siguente” cuestinharios
AUDIT, ABSIST, Preguntas Whooley, cuestionario GAD-2, ascata Zanl, Pinish Risk
Score, Tablas d& Framighan, teblas de estalficacion de la OMS, lista de chedgueo de
factores de riesgo de enfermedades del cido, alleraciones auditnas, vestibulares y de
la comurmcaacn, cuestionario de EPOC, familiograma, APGAR familar. ecomagpa,
maleniales para sxamen fisicd (fonendoscoms aguipo de drganos . tensidmetn, cinta
elrica. pulsoximelrs, bascula, lallimelra, cinta médrica, optotipos maorfgzcipeas o
angulares pard aqudeza visual, ete.).

LA
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Log instrumentos que deben sér aplados de manera obligatonia &n cada consulta
son; lablas v grahcas de los patrones de referencia para dasificacidn pulelclonal,
APGAR 1amiliar, tablas & instrumentos pard clasificacidn de ngsgo cardiovascular y
meiahdlico. Sa somere la aplleaclon de los demds nstrumenios relacionados en el
procedimients como complemendo 3 (3 valoracddn integral de ks aditios.

ATENCION EN SALUD POR MEDICINA GENERAL O FAMILIAR PARA LA VEJEZ
_5.1 Objelvos

» Valrar de manera inlegral 2 seld de k& persena mayor ncluyende la
[Henfifcacion de los pringlpales camblos morfaldgicos v lisioldgicos de la vejes.

+  enilicar tempranamente exposcidn a Mesgos para su pPrevendsion o denivacin
para manejo oportung,

»  Detactar e [orma temprana alleragones que afecten negalwamente & salud con
&l fin da referras para su Mane oporiung

»  Polanciar las capacidades, habebdades y prdchcas para € culdade de su sahud, o
envgjecimienin activo v el bigpestar de |as parsonas mayores medianie la
Infarmacidn en salud

« Construir concedadamente con el usuano el plan de cuidado primario.

6.2 Foblacidn sujela

Esle procedimiento 2318 dirigds 8 lodas las personas da 60 ailod v mas que habilan
&n & Larrilorio national

6.} Atencnes Molidas

Esle procadivisnlo aborda las sguenies nlarvenognes ¢ gtentiones cordempladas
et la FPMS para & momento de 13 wepez:

+  Valorar la capacedad lurcional {iragiidad, actividades basicas & inslrumaniaes)

« Valorar el eslade mulrcional y realizar saquimients 2 los  pardmetras
anlropomeélieas

«  Valorar [as practicas alimentanas.

«  Valorar [as ssiruciuras denlomaxilclfackles v su luncionalicad

+  Valorar [a aalud aoditiva y comunicativa,

+  Walarar [a saluc wisial,

«  Valorar la selud sexual (funcionslidad sexual y ejercicky de los derachas
S3UMBE y derachos reproductivos),

« Valgrar [a lunclda menlal, emaocanal ¥ 902,

«  Walorar los sucesos vilales v suinfluencia en la salud.

+ Valorar el estado de salud an relacidn con al Irabajo.

+« Valorar [a dnamica famikar.

v Malarar al gonlexlo soted y lag redes de apoye social ¥ comunilarie.

+ Venficar esquema de vacunecion,

»  Aphcar, verficar u ofdenar pruebas @M para deisceon lemprana de

almracipnes enla salud del adulto.
« Biywar inlormackin £m salud.

6.4 Talenis humang

Esla alsnckn 5& rechzard a lravés dé wna consulta pin protésionales an medicina
genesal o rmeding familiar con conodmientos y espariencla en garontologla v
genalrla, derechos humanos v liberdades fundamenlales de las personas adultas
mayores; enfoque de cursoe de yvida considsrandao los alacias acumwilathos de las




- - 9 AGO 1018

L mARAB D)
RESOLUCION NUMERD ~ Y™ DE 2018 PAGINA 149 de 148

Continuacionm de |a rosobucicn "Por medio de fa cual Se askipadiug iohs STk anstalos IO iEus v yaernliags oy i
Fuda tegrar de Atenndn paa ia Profecion y Mantenmanelo oo fa S0 v 2 Burls infogral de Alenoign an
SAahx par la potbifacie Metemo Periala i se as/ahicen s aciRees [1ara su Sperson”

-------------------------------------------------------------

accones en saled realizadas en momantos vilales anlensras v su ameacks an 13
vajer, anveEcimenls acivg come procezo de eptmazacian de Izs oporfunidades en
salud, participacidn y sagurdad 3 l2e paraotas adollas mayores; &l mantermiento
d2 la funaonalidad v la calidad de vida de las parsoras adullas mayores como
prncipales Indicadores da talsd y bieneslar. gtencidon pdmaria en salud; ertornos
fisicos, fAMhares, socales. acondimcos ¢ polihcgs que favorezcan @l anyejecimento
aclvg ¥y la independencia; prevencion de diversas formas de violenoa, uso de
lecnobyglas que Incdan &n la prevanclan S |a dependencia y 1a iragitidad; eswaiegmas
Que impulsen la sidandad & nBrcAMBID NSrgAansracional que guish 135 actones
drrigqulas a la poblacion adulta ravor, el abordape de los delerminantes sociakes de la
saliel com énfasis en & génera v la culiura ncidentes en &l proceso de ervejecer
activarenla en las distinlasz comunidades, conocimianlos actualizados en [a
normatividad vigente y con competencias comunicabyaz para |3 alencidn integraf en
ealud & [as personas aguitas mayares.

6.5 Descripenin dal prossdimments

A conlinuacidn se enunciar los principales aspectcs que 52 deben realizar durants el
procadimients

6.5.1 Anammeszis

Ceba realizass una anamnesis COMplata que mclkya indagacion de antecedeantas y
revisiin por sistemas. 32 recomienda hacer enlaszis &,

a. Antecedertes personales: indagar ftactores de riesgo o prasencia  de
enfermedades meatabolicas (diabeles, sobrepeso, dshpdermas) cardiovasculares
jhipertanzidn. infados. cerstwovasculares). pulmonares (EPOC). toberculosis,
cancer {cuallo Werino, sang, prostata. estomago o colorreckal), alecaciones
sensorigkes [asdivas, veshbulares y visuales). defectes refractvos. glaucoma,
eslrabisme, onfarmadades neurcldoica:, musculo ssquskillcas, menlaks a d)
comportamiento. mangjo del estrés v silwacones de alla ensdn, enlermedades
trasmimibles, irfegoiones de tresmesion sexusl, wroldgices. elerpcicnes en la
wivencia Je [@a sexualidad. alrqoos. traumallzmos, Fansfusnes, urandgigons,
hgspilalizationss. uso de medicamentos, vacunacion, discapacidad, nesgo para
OSBORQIDSE, expesiiin a riesgos psicosotiales para wmlenclas. abandono,
enfermedades o accidentes laborales, @xposicion @ taclores de nasgo demados ]
el Irabaye (fSicos, Juimcas. Dildglcds. SrQoMnHmICoSs, Medanicos, psicosooales y -
ambientalag), toWicoliQicos (Ginsume de alcobol U ofras sustancias pssoacllves
{tipo & suslancia. frecuencia, cantidad, tiempo de consuno), exposcidn 2 hamo
ge lafiz ¢ carbon, consumo de labaco (Fumadae o axiumador: N paceetesfano =
NUmere de ciparnlios diarios ¥ nomaro de afocs f 200 En cace de idarbficar

factewes 32 flesds para EPCHD g2 debe aphcar cueshonaria para el mismo (Ao
24)

b, Antecedentes lamibares. anfarmedadss que prezenten o hayan presentado
familiares carcanrce por la posibilidad que sean heredabdes coma fipatansion
anznal, dabeles  meallilas  dislipidemias  erfermedad  corohatia.  cancer,
cerebrovasculares, slergias. asma, ubarculosis, anfenmedades degeneraliva,
dendticas, gola, bemclilia. glaucoma. tragtenos © probemas meaniales (como
demengia. depresidn, esquEtfrema. traslomo  arective bipalar, entre  otros);
conducta  suida, Cansums de alconol y otras suslancias psicoacings, diversas
formas de vedencia.

¢ Asmismo. s de relevanca indagar de manera erfatica en la presencia de
sindrom@s Jgefalncds, pugs en mMuchds casos su aparicion es prevenibie; un
dhagrostico adecuadn permite identificar rieegas relacionados y delinir planes de
tratamients lemprancs v praclicos que incidan &n la dismimuckon de |3 monbilkad
chscapacidad y montandad ewitables de las personas adultas mayores:

Y
g

=7
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« Datarare cognosciivo sa carackeriza par la perdida o reduccidn temporal o
pemiangnfe de [as funciones mentales supedorgs (lenguaje, razonamiento,
salaula, mamarla, praxmas. gnasias etc] senda 8l mas comin la pérdwia de 12
meamcria. Lag caveas puadan gar midltiples debikdazs 3 enlermedades de bage
fancrmiag, infecoores, pngan vascular, entrd ptrast o detedo & cambios
relacianades con el arvapedamisnls como & défil cognoscited ievs que pusda
ayplugionar & demencia y por esta razén debe detectarse tempranamente™. En
asta agpacle, &5 impotanle indagar por la intagridad de 13s lunGones mentales
superiores v perdida de la memoria pringipalmente.

s« inmovilkiad £<la sindrome se dafing como |2 restnceldn Mvolunlana e 1a
capacidad de Wansferenoa Y desplazamiento, generalmente detsdo g
difieulades hsicas, luncionales y pslcosaciales Esle sindrome e3 un desenlacs
comun de varias enfermadades y rastomos que avanzan a la discapacidad
pemmanerte &n @ adulto mayor (CENETEC 2011). Durante la valoragdn ee
aiEsann  ndagar en antefedanies o praséncia  de  enfermedades
gstegarticulares como 13 artrosis, osteoporosie, fragtiuras, debiidad muscular,
msiones  en 195 ples.  patologias carchowvascularss ¥ irastornos
neurepsiuidtricos entre otros factores de nesga qus limiten 12 mosddad o &
desplazarments de la P MaLrE

+ |noslabilidad y caidas. Es al resgo de précipitaciongs fapentings al suelo de
manera involentana, que en algunas ocasiohes puedan esiar acHmpanadas
tont pérdhda de la cenciencia. Las cawses de este sindrome son multiples comb
enfermedades osteoarticulares, neuropsiquiathcos, cardpvasculares, Causas
matrinsegas, efecios secundarios a medicamentos enire olros. En esla gaso, &t
fundamental que a toda persona adpla maygr s |2 evalugé los factores de
resge mas frecuentes para caidas: presencia 08 Sarcopenia o debisdad,
alteracionsaz de [a marcha, imilacionas de Ia moevlilidad, deflei visual detenorc
sogryscilive. diabeles melnus tipe N, ipotansion  ortosttica, consumo de
medicamenios ¢on efectn ssdante. dependencld funcional, y facloras dal
anlormd {lapeles, escaleras sin pasamanos, espacios con baja vesbiddad entre
ofros], Asimismo, preguntar anlecadentes de caidas anterores v analizar los
hallazrgos de vabarasion integral.

+ Fragilidad: Ex un reremienty de (3 walrersbiidad a sstresores des bajs
nfansidad, preduckle por una aleracidn en motigles & inlemelacionados
sistemas, que conduce & una disminucidn an 13 reserva hamesstatica y da |3
capadidad d& sdaplacidn dal erganemo Aungue 2xisten varias definicionas de
I fragildad ¥ criterios a walorar, en genaral deben valarares a nivel fisice, por
o menos lot slgusmntes crilencs 1 foerza de presion y 12 velocidad da la
marcha. perdida de peso, ausencia de energia y poca actividad fizica; y un
fenchpa muldemnine basade en un déficit en sad como prasenca de
enfermedades, digcapackiaces. anarmalidadas radiegraficas,
alectocardicgrafias o de laboratonio entre otros swgnos y sinlomas.

+ Incontinencia de asfinterss, ademas de su sgnifcade medico, tianse un
prohmdd impacto en el bhienestar de 108 adaltos mayores, campramatiends (a
aulceslhima y 1a digndiad de log mamos. La inconBinencia uinaria es la més
frecuenie, y de igual manera que en otres sindromes gendtnocos, sus causas
son diversas laes comg infectiones gentourinaras, deliio o estados
confusonales,  fratamentos  famnacolégicos,  Aleraciones psweoldgicas.
problemas da moyibded que dan orgen & wiconhnencias transitorizg puadan
genaiarse por lesiones medularas, dabidad del suela pébrlas incompelanaia
dal asfinter walral, veiga aconirdchl bopertrofia prostatica datedoro cognitiva

@ (SENETEC 2011)




-9 G0 g

r A’ ] l :: "3 3 2 3-% !
RESOLUCION NUMERD E 218 PAGINA 151 de 348

Conlineencicn de L rooheshin: Mo aaecko oo o coal e aglapdars o Drieanserdos eonicod p ogeraliaog oo B
Eulm fifagmal e Ararksin peivs W ProaTtisesan v Marignimiams da Ts Sakod ¢ IR Rels Imbegral obs Alareitin aee
Satd para fa pellacion Maiemo Pervingdail v 58 asfabBcen (35 oWesiToes nard 51 Cpearaaion .

arfra oras. Por consiguienle es imporame indagar er faciores de nesgo
rélacionados con las capusas anlariomiente mencionadas En mujenes 85
heceaano  valorar negas comos  dabetes melius, falla de  restiucion
eciragémica, ndice de masa sorporal elevado y deteriars de la duncion
cognoscitivg; el hombres, debe mdagarse #n factores de resge relacianados
con sintemas de las vlas urinarias inferiores, infecaones del biaclo unnario,
dealericrg funconal y cognoscng, traslarnos neurclagicss y prestatectomia

» [Deprasion En el adullo mayor se presenta con algunes sinlomas que son
infrecuanies an personas jdvenss  Jelerjond cognibive que simula una
demencia, answedad, msomnio ¥ somabZacion. Se sabe que |3 persona mayor
Lere Un mayor rlesgo de depresidn en relaclon a oz cambcs Jdal
vl acimenlo cansbral. la mayor prevalendin da enfenmagadas invahdantes, al
usg de alguncs famnacos, B inmovilizacion, e duelo y 105 problemas sociales ¥
economicos que afligen a las personas en este momento del curso de vida. En
esla caso a5 npecesand ndagar &N sinlomas como  parchids de peso
irritablidad | imsomme, cambins del astada da dmmo, somahzacidn, pardda del
apalilo, hipoacuszia y aslanniento social

+ batrogenia: La latrogenia medicamentosa ge ha convertide en ung da log
prinopakes problemas de |az persongs mayeres Esto per doa razonss bagicas:
porque él enyejeamisnto raduce g5 indices tarapsulcds ¥ tambin porque s
pacientss geratricos lienden a8 usar un ndeero mayel de medcamentos,
faworeciendo 3 interaccion medicameniocsa Por consiguienie, en cada
consulla es necesanic anahzar s medicamentos y dosis prescritas, asi ¢omo
s aulomedicados 108 naunslas ¥ homeopalicos,  identificar  posibles
intéracciones medicamentosas y famacg-snfdmedad.

d Indagar sobve 2l sjercicio da ks Jerachds saxyalas y reproduclivos v la vivancia
de 13 saxyalidad en zus diferanfes componentes [reproduchve. afectws, erdtico v
comunicative- relacional} en condiciones de hbedad, equlad ¥ cdignidad, Para e
cual &5 imponants indsgar por orenlacion sexual, kenhdad de génarn. numerno de
Companerss saxuales, use de malodos de anticoncepcidn ¥ proteccdn usados
conlra ITSAIH:  dificultades  durante s relaclones  sexnales  (exedacién,
lubricackn, orgacm, erecoitn, syaculacidn, dolark; 1oma de dacisiones alredador
de |3 sexualdad v la reproduccion {auloncmia, palemidad planeada), wivenca de
la identidad da género {2exismo, homofobis y transfobia), violenoia contra 13 muojar
W vigdetds de danans ¥ Sehoatmentds, craanclas y achtudas soba las relaciones
sesuales, anliconcapcstn, ITS. Evaluar eleclos de los medicamentos gue afectan
la zalud sexuel. gapeciplmente los medicamentes que comuanmente &2 uibizan
pata lratar enfarmeadades coma la hipeienssén v la depresion.

8 Consumd y habltos alimenlaros a parr de [a regulandad £n & palron de comidas
(saltar comidas), el tipo de alimentes consumidos (paricularments allg conlenido
3@ anerdla, grasas saturadas, Sodi0, aXncar o hajo conténido de fibra. viraminas,
calin y heemo, entre ateod) asi como “detas” que puadan coninbur al dessguilibm
pUIFiCional qua petmitat wdenthicar (& ingasla axcasiva ¢ deficianle de caloras o
nulrientes a partir de la abmentacion.

f. Practicas y habltos saludables [actividad fisica, higiene oral y corporal (inciuyends
lavacds de rmanos), descanso y sueno, habity mtestinal v urinario. foloproteccidn,
prevencion de acoidentes. Uso del tlempo hibre y ogia

0. Vaorason o actualzacin de la canformacdan y chinamica de ja familia a raves del
lamiingrama {Anexo €) y & apgar familiar (Anexo 710 a hin de comprander las
cotdiciones 3 2 famitia y ecpaciaimanta valorar sus capacidades en relacion con
el procese de cuidado de |3 saled, ncluye [as practeas ds mosilorizacdn,
ectablacimiante dz limiles, apoyo percibada y comunicacidn familiar. En siluacianes

=
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como la disfuncionalidad familiar, & #5834 o ha eslada expoaslo a rimsgos
psicosociales para viokencia, diversa forma de vinlencia y suicidios.

h. Valeraclén o acluallzacion  de las condiciones ds wida, del conlexto soclal y las
redes de apoyo socigl ¥ comunitarias de ka familia, pertenencia socal y cubiural
qua Gonsidere perterencia dnica, qua permita conacer las cepacidades y recurscs
con bz que cuenta (a lamiha defvados da su relackn con &304 y que rédundan
en 5us posibikdades de desarroNo. Fara lo cual 5& hara vsa del Ecomapa (Angxg
).

I, Conocar la achwidad lahoral o scondimica acual y provia - rastiear gntacadenle de
trabejo infantil wo adolescante pregqunlando sobre 1a de adad de inicic de su
aclividad faboral Indagar sobre el lipo de labar, lipo & vinculackin laboral v |a
antquadad de 12 misma, |a carga laboral-, [ndagar sobra |3 exposladn a fatlores
de riesgo & wentibcar en forma precoz, posibles aleracionss lemporalss,
permananles o agravadas del estado de aslud del joven, scasivnadas por |3 laber
o por kB exposicion al medio ambienta da Irabajo. En caso de dentifcar laclores de
g0 o sltsracmngs relacionados con la actividad laboral o scondmica e dete
darivar a la Ruta Inlegral de Adencidn &n Saled para poblacion con nesgo o
presencia de enfermedad o accidents laborales.

[ Se debe vedficar la reabizacién y 1os resubados d& las pruebas de lamizeje para
deteccion temprane de resgoe cardiovascular, de cancer de cuslin glermw, Carger
de mama, cancer de prasiata y ce calon v recio.

k. warficar a1 avance en los compromisos acordsdos en sesiongs de educacdn
individual previas,

B.52 Examan fsico

Madiante toedas las tEcrecas semlubbgicas, s& indica realizar un examen fislco
wimpleto Deben fomarsa lodos los signas vilalas Incluyerida ka saiuracion de oxigeno
par pulsoximetra, Detbe irapeccionarses su aspeclo personal para recanceer posibles
cambios an s aslade de dnlmo y en el cuidado general (depresiin, abandono sntee
clros),

A continuacidn, se presenia ta descripcidn de algunos aspecles pariculares que se
clabe realizar en cada consulta;

Valgracign de la capacidad funcional Inspecciong y revises aspeclos gensrales
oomo: fuerza, seansibiwiad, reflsjos normales y patoldgicos, equilibrio, coordinacion,
temblor, Posteriorments, evaleé la marcha para lo cual wna prueba sencila y
recivmendable =5 ja de indicar “Levantese y ande’; para reafizarda s& ke soligila al
paclenie: 1} “levantese de zu silla™ (en b posible, &£5a no deberia tener apoyabrazos),
2) "Camine hadia adelanie” (tres metros aproximadaments), 3) “Da [2 vaelta, camine
hacia su sila nuevamenie v sienteca” Mienlras Iz persona fesliza la prusha, al
profesional de sahsd debe avaluar ¢l paso da la pozicibn santadn a de pes (2% ool
i Bl pacnte s& para an on OMed mMaviment sin ussr lis manos). Las caraclensicas
de |os pasos (=i son nomaler, pequafos, diecontiiuos e meagurgs, ete) La
aslabibdad al caminar ¥ el equilbric al sentarse. S& conzldera que ln prusba e
ancrmal s larda mas de 15 sequndos & 5 axiste incapacidad parcial, es decir. que &l
patignte requiers alguna manikbra de adaplachdn para o caerse {usg del
opcysbrezos de lo slla al Incorporarse, lambalso) o el pacienle no pueds
INGOIPOralse 51 no recibe ayuda de olra persona). Una prueba angrmal pradice ung
may inCidenca de caldas recumranbes.

Segudamenle, evalué 13 funcicnalidad e independencia de las personas adullas
mayores para reahzar aclyidades baskas de 1 vida diaria y anenomla y




= 7 AGO 2018

R 1 12 ;
RESOLUCION NUMERD > ~ <~ SQ'IE 2018 PAGINA 153 de 348

Cowibnmsaeicn de [ veaclycidn “Por e s A cond ser Adoylan (o e NENIDS [BCTWETS £ onaratvis oa
143 infegenl oo Atoncidt fars @ Probtamdn p Weatairtusnio e Sedod p i Buda dataopal de Aledundrt dei
Lalyl para lz potdacscns Mateina Pernata b 5o orlableeon las dirpodriss st 5o qperackon

capacdlades para realgar actividades instrumentales de la vida diara. En esta
valoracion debe apllearss ks siguiepnies instrumentos

« Elingice de Barthel (ARexd Z5)

+ L3 escala de Lawton-Brody {Anexo 26)
v Tweslge Linda Faed (Anexo 2T
Valoracion el  estado  nutricienal, ssguimisnlo a  los  paramabios
antropomeétricon ¥ valoracion de riesgo cardiovascular ¥ metabdlico: a partir de
la medicdh del pess, lalla, IMC y parmatrd de a crcunfarencia de cintura,
greunferencia  muscldar del braze, circunferenca de  pantomilla,  realizar la
clasficacion anfropomatica segon o estsblecido en 1a normatvidad vigene®', se
debw wenificar y gelaclar casos de ngesla excesiva ¢ deflicenis de calorias ©
NUIrentes & parnr de 1a aimaniacidn; tener en cuenta pertida de paco mayor a 3 kg
&n el ulima mes. En caso de identifcarse faclores de riesgo o alteraciones
fulricionales se debe detnar a la RUla Inegral 32 Atencldn en Salud para La
pokdacion con reste 9 alleraciones MiMGonales o Una alencidn resoluliva semun sea
£i Cas0.

En simullarea valors o nesgo cardiovascular y metabélics {probabibdad de verse
afactado por un infarte agqudo de miocardio. un ataque caretwo vascular 3 10 afios. o
resgo de diaketes a 5 anos postenor a k3 realizacwn del caloulo®™), wlilizando las
hertamisntas vahdadas v achuahzablas para Coloenbia. Por el momerts, e deben
ulillzal lag herranmanias defimdaz en e prasanle hwanenia [Foriss Risk Scors,
tahfas oe egiralificacidn de fa Crgenizacion Mundigl de fa Sald p lablas oe
ESrANIRCACION B Franungian. (meas de masa corara)

Vatoracion de la salud sexual: se debe indagar sobra 1o conocimientos y praclicas
relasionadas con la sexualidad. asi como dentificar cambos fisicos ¥y pEicologicos
propice del erwejecmiento que afecian la padcipacwn o la sabslaeadn en las
actividades sexualas; esla valoracidn incluye o8 siguiertas aspectns: wennficacidn
de signes y sintomasz relacicnados con L funconalidad sexual. ofentacion sedal,
daesn, swtacidn, lebheackn, araasmo. aahcfagaon, eraccitn, eyaculanon, dplor
Evaluar las condiciones médicas que afactan 'a salgd saxoal Incluyendd 13 deprasimin,
I8 ertemedad cardigca. enfermedad cerebrovaacular, afasa, parkinaon, EFPCC y
chabualms,

Valoracion de 1a salud visual: & partr del examen ofialmoscopico 52 debe explorar
Y oevalual laa estriclucas del segmenlo anterior y postenor, talas como anexos
oculares, conjunindg, comea, aschera anlenor. ns, Cislaling, camara antendr, vilres,
rebn2 cabeza del nervio optico, esiructuras vasculares refinales v coroides. antre
olras Se puege desamdllar mechanle oualro Wemcas: oftalmoscopia 2 distancia,
eirecla. & indrecta ¥ la biomicroscopia con lentes accesomnas

Dyrante la consulta & deba valorar la agudeza weual usande  optabpos
matfescdpiens & angularea, o= pnmeros (pplotipos convenciona'es de Snelen do
Ietrag, numergs, direcgicnal de figuras o G dal Landoll. éntra otres) v 10e segundos
IMew Work Flash dados guemercs o log subos de fooks). Si ks agudeza wisual e
encuentra reducioa por debagc de 20033, debe denvarse & una consulta rescluliva por
opiomeliia para confirmar o descartar un componenie rafragstive

* La clasificacin nutresonalianiropomatrica 82 realizard s2gun . #stablecido en la Resolucsh
2465 e FD1E 0 |2 nomatiuid ad vsgenl® qu L sustitoya.
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S idanhiica un faclor de resgo o encuanlia alguna alteracion o anormabdsd durants
al axamean de ofialmoscopia o en & valorackon oe |a agudeza visual, debars remitir al
usnario & ka Futa Inlagral de Atencon en Salod para petdackin con rigsgg o presensia
de allerzcionas vissales o s2gun & hallazgoe a una consulta recaluliya par splomathnz
u oftaimologia

Valoracion de la salud auwditiva y comunicaliva: ivcluye [a evalsacidn del astada
del oido ¥ su integridad a traves de la inspeccion yisual, la oloscopia, y da [as
funciones de [a amculason, woZ, habta v desempsdo ¢omunmcabve. Dummne i3
consulta s€ debe realzar dos preguntas de percepowon: Twna usted o ha lendo
akjln problema en € oida?, (Cree usted gue eacocha bien? v adicionalmenta tener
&n clanta si [a persond @5 ysuana de ayudas aydicligicas ¢ no; antas de avaluar La
comprension del lenguale v 2 desempefo comonicabive y las fundones Ja
articulagin, voz v habla, e recomienda aplicar |a lisla de chaques de factores de
riesgo de las enfermedades del oido. alteraciones awdiivazs, vesibulares v da I
womumcacidn (Angxa 4} En ¢aso de idenhficar alteracionsas o anomialidad an la
valoracion, s& debe ramilir al adulla mayar a 1a Rula Intggral de Alencn en Salud
para poblacion con riesqo o presencia de alteracmone: audiivas y de 3 comupigasion
¢ & una cansulta resclutna de la ruta de atteraciones awditivas segin hallazgos.

Valorpcion de la salud bucal: realizar el reconocimmnio del estade de las
sctruciuras denlomaxilofaciakes (cara, maxilar y mandibula, [abos ¥ comsura [aal,
rEjillas-carmllos, ancla, Zona ralrg olarn, piso e boca, superfigie yventral y dorsal de
langua, paladar durt ¥ blando, aro-fannge, amiculacion emporoemandipola: (AT y
esiructiras dentales) ¥ de sU unconaldad en |98 procesos de mastcacion,
deglucicn, habla, fonacian, soniElizacion, afecio y autoestima, antee dAras S za
wlentifica algun factor de nesgo o 5¢ encuentra slguna alteracion o angrmalidadg
ralacionada con ta salud bucal, g8 debe dervar a la rula integral de atencion an salud
para poblackdn Con riesgo o presencia de alleracipnes an salud bucal o valoracion
especlice por odontulogia para el manejo respectivo.

Valoraclén de |la galud mental: Incluye |3 valoracion de los sigumntes aspeclos.
aparenca y compalamisnle (condocla espantanea, atuendo. apaiencia, posiura,
eXpresionres, ademanss, acciones exlrafas, movimentas repetivos, lentos o
edcaswos, pesturs  anormal, contacto  visual deficiente, ewpragiones facalas
anpmnales, manierigmos), lehguap: ¢ comumicacidn (disposgdn e inferéa para
comutanse, Mg gereral dal lenguaje; allevaciones del lenguajs; tono y contenkia
ael drscurso, refaciin entre comunicacspn verbal vy ne verbaly procesos oe
pemsanuenio svelocikdad del habla, continuidad del napda, contemice oel dIScurss,
lemas racumenies, aneraciores da pensamlenua {dat curso v del contenico); eslado
de animo y afecto (estado smocional predominante, 2slado emocional que acompana
ol digcurso, luclUacnes en edado de ammo, corraspondencia anfre afeclo y
discursoy; funcionamienio Coqnossilivo {Rivel e concentracion, atancion v as1a00 de
erta; funsionamiento mnésico (memoria 2 sode v largo  plaze,  amnesia,
hiparmngsia), vocabulang, nvgl g2 condamientos de acuerdo con cortexle parsonal
¥y saciall; funcionamiento sansanal y metor (cencencia del entomg, oriertacidan en
heraps Sspack y persana  atteracionss sensorigles coordinacion motora dihcoullades
motoras). Adicional a ko anterior 2 debe realzar [a valoracion de las estralegias da
alrontamients frenle a sucesos witales {normatives ¢ na normativos) con el fin de
prevenr alteracines e la salud ¢ identhcar factores de riesge para laslomes da
compotamiemo, problemas y rastomes mentales, Durante ¢l procedimients 3o daba
valorar signos g viclencia snterpersonal, winlenaa de péner, segual y conilicto
Acrmado.

Adicionsl a 05 hallazgos 3 parur de 1a anamness, o8 e valgrar 1a preséncia de
Mesgos P3ICOS0CAles pars violandaas y de exposion & vinlencias, qua puede incyir
brE 0 divarias formas de violencias de genero, inlerparsmmales o ¢Gh sturiendd en e
confliclo amada, y Jde sar 2% dervarse a la Rula regral de atencion para la
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poblacion &n riesgo v victima de violencias en &l conflicta amads. wolencas de
gensro y w:olencias interpersonales.

Si entifica aljunos de lees siguienies nesqos sinlomas deprasivos. dependancia
Iuncianal, tragtomos mentales familisres. consumo probleraticoe de SPA de hijes. |a
parcja o algun alrentagrania da la famibe 2llegads, duelo o pérdida significativa y
digtuncicnalidad familiar se debe aplicar lag preguntas YWhooley para tarezacadn de
depreswn (Anexo 21} y cuastionans GAD-Z2 para temizacion de los trastornas de
ansiedad (Anexo 22). En casc de presanlar resultads posdive en estas pruebas
lamiz, denvar & la RIAS para poblacidn con factwes. de niesgo o presencia de
probkemas. trasioanas meniales y aplapsia, .

Ante hallazos sugerentes de daterlore cognliive s debe aphcar & Mirimental State
(Anexo 28], En case de wdenbficar alteraciones o resyltados regalnos, sg delbe
remitic & una consulta resolutiva.

Ante g consumo de S5PA =& debe apkoar gl instrumento Substange |nwohament
Screening Test (ASIIST) (Anexo 18) v en el de alcohol &l instumento Alcohol Use
Disorgars |denlification Test (BUDIT) (Arexg 171, Er caso da praserdar alleraciones
en &lguno de &stos s8 debe denvar a 1a Ruta Integral de Atencion €n Salud para la
pablacin ¢on rigsgn ¢ préesencia de Irastornas asociedos A uso de suslancias
psicoactivas v adiccionas,

En el cazp de qus la poraona asuma & ral coma cuidedor ge deba reslzar la
avallacidn da sotwecarga dal cuwladar eon 18 escala Taril [(Anewa 23) 5 s idenidica
sobrecargs debe ser denvada a rula de 3aled nwenlal.

Cros aspectos fislcos: wenuficar lesiones o alteracones de la pel incluyendo
gxamen de areas de presidn en adultos mayeres con algin grado de mmovildad,
hendas ¢ Nemaiomas que permilan denihcar posbles taumas © [SSiones por
exXposicion al sol tipe queratoss actimcas, al igual qua alteraciones en la sansiHlidad
{hiposlesia 0 anestasla), ks cuales son caracleristicas de erfermedad de Hansen; las
cuzles es relavants bwscarlas por ser preamaignas En el casa de que 13 parsona s
encuentre con amtaciones de maovilidad deben ser evaluadas las areas de preasidn,
&4amnar 13 colurmng vertabyal pasva v dinamicaments en blsquada de alteraciones
de la slineacon {ascoliosis ofasis o lordess), |3 pared atwiominal 20 13 bisgqueda de
harhias, |a reabzacidn de pruebas para rewvisar insuficiencia venosa an rismbios
infencras ¥ 1a lncwnahdad de las adulaciones Indagar sobre |a preégencia de 103
Con gupecioracion por mae de 15 dias ¢ &5 &5 contaste recients de una pesona con
tuberculosis.  A$i mismo, nspaccknar veila ¥ piel pubianog, observar si hay
presenciz de secreciones, alteracdnes o 'esionas culanseas, palpacon de escrgio,
ganglios liofatlcos ingunalss v funcionalidad del sistema orirario. Por otra pats se
deke identficar personas con labagqulsma o expuetta al humo de 1abaco a quisnes 38
debs apkgar 125 atencwnes LAsices peEre promover 1a cesaodh dal goneoma Qe
tabaco En cada consulla

.52 Informacidn an salud

De acuerdo 3 ks hallazgos se debé bandar informacion en saiud que s cotdere
relevarde dirigida 3 las parsenas mayoees y a la familia en caso de gue ko acompaiien
o cilandoles cuands Is situacion asi lo amerile, mant2mendo 1a confidencialidad de |a
consulta, cambins caracterisbeos del proceso da enyejiecimienty v adaptacion al
msme, idertificacon de riesoos del entornn dorde se desarollan s adulkas
Mayures y macanismas de prevencion y mitigacion, derschos de 133 personas aduitas
mayorés. principales signos da alarma para consultar log ervicss de salud. coidado
para 13 salud y hdbtes de vida saludables recomendaciones para el uee ol tiempo
libre y reahzaciin de actividades eshrylantes y placenleras, prevencion de taidas ¥
I‘mu;luras. resomendaciones para &l use de medicamentos, relagén con la familia,
amgos y cudadores, oferts de servicios somesles ¥ de salud disponibles para las
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parsonas adultas mayores. Asimismeg, 8% nesesanios aniemar a la famidia v
cudadoies prmancs sobre! Incluslén da a8 parsanas adulas mapdres en las
aclividades y ptangs famikiargs, reconocimiento de cambies fisicos ¥y emocionala: an
la persona adufla mayor. fodalecimenio de la aulonomia y @ mowilidad en las
parsonas adultas mayores y molivacidn @ paricipar en grupos sociales significatvos
prara la persong adulta mayar,

.54 Plan o cuidado

La dafincidn ol plan de cundacds debe hacerss d¢ acuerdo a la alencidn gque
caMTESponda segun l0s hallazgos ¥ @ concertacion o8 COmpromizos con & adulo
maydr y su Cusdador,

31 de acuerds a kos hallazgos gl madico dentilica wna palodogla, signe o sintoma gue
ey ha side disgnoshcado anlencrmente, en esia consults s& poded generar =1
chagnéstico vy establecer gl mangjo o tratamientio del evento &n saked [dend(ficads, El
reqislia de esta glencein oorresponde & wne consulla de valoracidn integral y
deteccidn temprana con 1 dizgnbstico relacionads.

Como parte del plan intagral da cuidado primarla #n galed se debe werificar que La
parsona aulla mayor accedd 3 lag atenciopes definidas en & esquema de
nigrvenconesfatancionas en sakod mdivduakes, £n el case confrario, ondenar o
canalzar para su reahzacidn;

a Alencidn en salud bucal,
b, Educagdn giupal an enlienamientd Cognitive y emocional,
¢, Temizacin para fesgo cardiovascular y metabdlico cada cingo afos. Inclya;
glicemia basal, perll lpidecy (Colestarel de alla densidad HOL, cokeslers) de
baja densidad LDL, colesiarcl lotal trighicéridos), creatinina y uroanalisis
d. Tamizacedn para cancer segun [0 delnldo &n el procedimento de:
«  Cancer da cualio ulering.
T+ Chncar de mama.
« Cancar da prostala.
= Cancer do calon y recs.
2. Yacunaciin anual contra influenza.
. Tamlzales para poblacidn con algon hipo de riesgo;
+ Fruoata rapida Irsponémica en caso de relaciones sexiales sin prolegadn,
«  Proeba capida para VIH previa asescria pre y pos test ¥ consenlimienlo
informado en caso de refaciones sedoales sih proteceidn.
« Prusha ripda para hepalitis B en caso de relacipnes sexyales sin
proteccidn.
» Proeba rapida para Hapaldls C. Para oda ke poldacion a parlir de fos 50
afins de edad una vez &n b vida.
q. Educackn grepal para 2 sdud mcluye 3 la familiza de acuerdo al owlo
contemplado segun I edad.

Adionalmente, en funcien de loa hallezgos, 9e debard ndicar |3 reabzacion de las
sulentas alarloras 8 meluidas an el plan integral de cuidado primarlo.

a. Consulta da asesona en anconcepodn Cuandd & bsuarnd dessa iniciar o cambsar
alqun maredo de anticoncepsion, o para reahzar su oonirl.

b, Educacidnindmldual para la salud sea0n |08 hallargos, necesidades & inquieindes

de [a5 personas mayores yio chidadores, Se sugiere ordenarla en las siguientes
siluaciones

- Adulios mayoies con aleraciones én el estado emocianal y deficienta apayo
familiar y sorisl
+  Adullos mayoras en riesgo de ser vicima de viclencia inlrafamiliar,
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+ Aduftos mayores con bags adoestima y riesgo de suicidin

- Aduitos mayores con Flesgo de ragllidad.

- Adutos mayores snonformacdn v creencias erradas sobre su sexvaldad o
conductas sexuaies de risspe o expericncias negativas reapecto a la vivensia
fde au sexuabiad velacinacdad con la culluta negaliva del anveecimeno,
cambias moroldgicos v hsiokagcos, enlre olros.

Adullgs maymas Sy alleraconas Je 1 movilidad v compromizo de 13
funcionaldad y su aulcnomia.

- Adultos mayores Gon alleradsionas ded suein

- Acultos maygres con nesgo de dasproteceidn social y agendmica,

Adu'tos mayores con riegos de polifamacia (usg de Ires o0 mas medicanantos)
¥ Automechcacian.

- Aduitos mayores con tahatnsme 0 xpuesla ahumo de labaco

- Adultos mayores con riesgo de inestabilidad v caidas que habilan an artormnos
LR [Ldel

Educacidr para la salud dingida al grupg familiar cuandg se identifigue alguna
tiluagibn de une o vahos da 13 ntagraniss de la famile ¢ s8 requara prafundlzar
en aspecloz para el curdado de la 2aled de s familia en sJ conjunte.

atencain Dasica de anenaccon famibar, & gontluacion se redacionan algunas
silwaciones familiares que pusden ser objela de esta atencion

Familias con relaciones confhictivas e inadecyado funcionarmisrio Familiar, con
degorganzacion y presencia de conflictos que afectan & lienestar v dasarmollo
dé S5 inlegrantes y la dinamica fanmilat
Familias con vivenciz de sucesos vitakes qua puedzn sobrapazar la capacidad
che la famnilia para su afronlamignlo v afectar susalod
Farmilias en ciluacicres de valnerabilidad social que poeden afeciar (3 salud
familiar, {por aj; familias con varos integraniegs en cond-cidn de dependencia y
ut saln provsedor, famihas en contexto de rmaymr exposicion @ violenoas,
consuma SPA, explotacidn Sexual o acondmca, pandilhems, anlre atras).
- [Famifiag con algdn infegranie con disgcapacided.
Familiag con deficianles redes de apeya. ¢ sostenimenio de relacicnes
S0cidles y COMUMIAnNas Qué Qaneren Mws0o o ataciagiin e la saiud Emihar,
-  Familias con praglices del cuidado de salud crilicas de varios de sus
integrantas qua ponan en rieggo o han afeclade B saled 2 la familla,
FLtas Integrales de Arencion en Salud de grupos da riesgo o Sani;ios résdlulivgs,
Alenionas hasicas para promover la cezacidn d&l consumo de tabaco a personas
wentiicadas con rabaquismo Inlervenciones del PIC de acuerdo con 13 ofena
lairitarial _
Sefvicios socizles de acuerds 3 la oferta terrdanal Es relevanla por gppmplo para
ot serviess de cenlrg dia, subsidio al adulto mayoT entre obros

Reallzar la notificacion cblgalona de los avenlae de mlerés en aalyd pibhcs
idantificados durants la cansulta.

6.6 Inslrumantoes. insurmos y disposiings

Sin perjuicko del sumnplimeniz de los eslardares da habibtaciin para 12 consutta de
madicina general. mediing familiar o enfermeria, se debe contar con lo siguienie:
Ezcala de Lawlon-Brody, Test de wnda Fried, E<cala e Barthel, Mimmental,
CUSEBRaNos AUDHT, ASEIST. Pregunas Whooky, cuestionarnia GAD-2, escala Zaril,
Finmish Risk Z¢ore, Tablas de Framighan, lablas de est-atihcacidn de la OMS, hieta
de chequed de factores de nesgo de enfermedades del cida, alteracones auditivas.
vestibulares y de la comumcacion, cuesliorars de EFOC, familiograma, APGAR
famlllar, ecomapa, materiales para examen fizsica fonendosoopin equipn g drgancs,
tensiomelrn. cinta métnca, pufsoximelra, biscula, tallimetre. cinla matrica. splotipes
modessépcos o angulares para aqudezs visual, el )

1<,
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Los mslumentos que deben ser aplicades de manera obligatora en cada consulta
son: lablas y griafcas de Ios patronss da raferencia para clasfleacidn nulelgional
Escala de Lawton-Brody; Test de linda Fried, Escala de Barthal, Minimeantal, 1ablas &
Inslrumentios para clasflcaclén de nimsgo cardwvascular vy melabdioo ¥ APGAR
familiar. 58 sugiere la aplcacién Je (08 demas nslrumenios ralacionados an el
procedinments, cormd gomplemenio @ 1a valocadsn integral de tas perasnas mayonas

ATENCION EN SALUD BUCAL
7.1 Objelivos

Yakrar de mansta inmEaral ke sad bacal,
Kenhficar 1os princlpales camblos modfoldgcos y molbgicds en la cavidad bucal,
propios de cada momeantc vital,

«  Jdanifcar faciores de rnesqo y facions prolaciores de |a salud bucal,
Brindar informacion para la saled.
Derivar a fas mulas gUe sa requieran seqln [as necacidades an salud general y
galud Bascal identificadas,

7.2 Poblacidn sujeto
Todas las parsonas en ks diferenies momanlos del cirso de vida
7.3 Adencipnes incluidas

Esle servicio aborda las siguienles intervenciones o ajencdones conlempladas en |2
RPMS para Ios dileranies momentos d&l curso e viga;

Valorar las estrucluras dentomaxofaciatas y su funcionaldad

Valorar I habilog y praclicas de cubdedo bucal.

Informacién en salud bucal. )

Cervacidn a profilade o emocidn de placa bactenana, aphcaclén da fldoe,
apdl;acidn da gellanles y detardraje supragingival. segun comesponda.

F ®* ¥ &

1.4 Cragserpekin del procedimignto

Inchrye |2 aphlicacidn da procesas, procedimientos, tocas semighdgicas y de apoyo,
en procurE de reconocer e estado de (a3 estructuras dentomaxilplacides y
chEbarminar A ausencia o présencia de alteraciones, para manlener y mejoar 13
funcronakdad para 'a maslicacion, degluckn, habia, fonacdn, socalizacidn, ¥ pora
layorecer I3 comunicaciken, el aleclo, 1a auloeslima, entre oiras.

741 Anamnesis

a, Indagar por expenencias pravias relacionadas con la prazencia de anfemsdades
bucales {cares, snfermadad gingivaliperiodonial. senrado, traumas, mal
posiciones, dalor, v otres) y anlecedenas da condiciones sistémicas que impacian
directamanis &n la salod bucal fenfermedades nwnunes . altéraciones melabélicas
oo digbetes o VIHISIOW, cancer, EFOC, allaraciones metabfllcas {disbeles),
arflarmadades cardmvascularssy, otras)

b. Indagar y valerar hahilos & wentilkear faciores de negg0 O protechonss:

«  Alimeptacidn: tipe (induye laclanca materna en la pamera Infangia),
cantdad y frgcuancls de consume de azacares, asi como i ha tenido que
efecluar cambics en su dieta por mokeslias refacionadas con su boca o
dienkas, gntre otros.
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«  Habaiog de higeeng fracosncia de higiens, calidad de la higisne, yvenficaciin
2 5 hay apoys, ayuda y control por cudador cuando aplique  por
condicrenes de discapacdad. usa da erama danlal, bpoe de eretna dental,
accesn a luorurcs a través de la crema denlal, consuma de Webaco y
alcohol, use de dispositivos {rehabilitacién), enire girgs

v Consumo de tabaco y alcohol: tipos. cantidad, frecuencia. forma de
consurmg (nclugends fumar invertids con la candeala hacn adentrar

» |dentificar ooz positdes factgres peoleciores o de neso0. conforme
siluaciones diferenciales, como costumbres por parienencia emica, u otros.

Indagar solwe [5 percepoin gus tiene sobe e condicianes de salud buca!l, al
acoeso 3 sanicios cdontolégicos previns, 1os ratamienlos recibidos v su nivel de
conformdad con Ips rmismos, asi como sobie la expectabva frante a la atencion y
al curdada 4a la salud bucal

2 Examan fisico

icar las lecn.cas semiclégas, camae & nspeccian, palpacion y percusidn, para

reglizar I3 valgracion de las estructuras dentomaxilofaciales. S5i la persona presenta
protess refnowbles. aglas gaben ser retivadas a hn Je avalyar 12 cavidad bucal de
forma adecuada, buscandg estomatitis protesica. dlceras traumaticas o hiperplasia de
Ia mueosa en la parifena de |a protess.

4.

Cara: identificar ausencia de asimalrlas, edema, yanacionas de cobyr (lunaras,
manchas, lentiyos. hipopgmentaceones), fibrosis, auomentos de  wolumen,
ulceraslanes, u olros procesos.

Gangliog linf3tcos: wenlficar variacionss e volumen, congistencia, farma, bordes,
extension a planos profndos y ausencia de dobor; ademas deben comelacionarse
aen la informanan dinica sitenida durants sl irdérrogstario

. Masilar y mandibuta: venficar absencia de amimettias o discrepancias en tamanid,

enlre otrgs

MOsCulns, walgrar luncianalidad v ausenca & ddor, £n mosculgs  Emporal,
CIQOmAaticos mayar y menor, macatanos, ¥ pterigomdecs, adtemas de ks demas
musculgs de cara, cabezra y cuelbo.

. ATH (artieulacdn lemporo-mancibolary swdenciar 1a mowldad, 12 ausenaa Ja

raidos lipo chasquido o creplacidn, (@ ausancia de desyiaciones de a2 mandibula
en oz movinrentos de aperwsa ¥ ciemea, 13 ausencia de dolor, entre olros.

Lategs (bermalionas) y comlszura [ablah valorar la susensia d& 25imelnas,
discrepancia =n 2 famafo de l[abies cambios de bexiera, consistencia foma v
color de labws considerando las diferenocias énicas: verifcar la nlageldad de las
comsuras bucales v 13 dalimitacidn de (3 vnide de (& pet con &) borde denmellin
a5i coma 13 ausencia de lesiones tiph herpes fatial quelis. heyras o |Bsiones
lraumaticas por habilas nadecuados como morderse 103 labos o morder chjetos
Se verificara 13 integridad de los tegjides ante la evidencia de intervenciones
quirirgicas u olras . previas para al manapa da fisuras lakiaks

. hlucosa de carillios (parte miterna de [as mejillas). mediante wisualizacion ¥

palpacion, verificar |a ausencia de altas, muccceles. lmsiones pon trauma (habilos
de masticarse los camillos) U oras, tenendo presents que s s normal |a
presencia de la lingg alba oslusal y 105 granulos de Fordyse Vendicar en 2l fondo
del surco 1a3 gahdas da las glandulas parolidas azi como 8l estado da {os franillns
laterales v centrales tanto supenores como mfenores.

Encia ¥ 2003 retromodar; valoracion de todos [0 rebordes atvaclares, de la ancla
adherida {nommalments de color rosa corall, de la encia libre (color mas ntenso
que I3 adheriga) v del tamaio v lexiura de 1as paplas interdentakes Pueden
encantrarse pMogmentacionas fisoldgicas, o inflamacionas igingivilis). axostosis,
fetllars | enire odrews hallazgos

Langua: valo-ar superoes vanlval y dorzal am zome bardas [alerales . mediante
inspeccn y palpacon  |dentficar el estado de las papilas foliadas de 13 zona

=¥}

%F"'ﬁ



~ 2 AGO 2018

RN M 42 _
RESOLUCION m.lmEFtt:ﬁ 328 D DE 2018 PAGINA 160 de 348

Comllnaasda de Bresolocetn P ol el Coal 2 BokyHare oS Wiemaiuenios Scausos p ogrerarers os b
Rt tagral ae Alaricior par [ Pramocion p Manramirertie da 1@ Saud y @ Gena Integrsl de Alsacon en

Sofeed para fa pobfzcion Walemo Permatal i 52 esiablcen fag direcinioes pars 0 operackdn”.

posterd- lateral. que hacen pare del teide infoide del anille de Waldeyer, del
franillo linguat ¥ de las zalidas de og conductos excretcres de las glandulas
submandibulares |denbfcar los diversos bpos de aspectes de la lenqua, como La
gecqgrafica o fiswrada, y la ausencia de condiciones cama glosiis, uloeras, aHas,
entre gtras  Es imporame tambien valorar la movifidad de |3 kengua y el grada d=
inggredn del ranilla. puss allo pusds shactar la fonacion ywWo la deglucion

Figo de boca: inspecccnar @ muscasa ne queratinizada, 1a red vonosa suparfleal,
lag glandules menores v las submandbulares, vy verifcer la ausencia de
allaracionas.

Faladar 1guro v blando) verificar &l color del paladar dure (rosa palicao), v 13 textura
de 3 mocosa {frma y gueratinizada) 52 vabora su jnegndad, 105 cambues de
color, {8 ausencia de ukceras o aumento: de voluman (Ionas palating, mperplasias,
nedasias ), enlre odros. BEn o paladar Mando se venficara el color [rojizo) y su
alasticidad, En 1o el paladar £& venficard la ausencua de hsuras totales o
parciales, € incluso la integridad de los hejidos ante la evidencia da inleryenciones
LUIrirgecas previas para & mango Je las fisuras. Tambign se verfica la ausencia
da dlceras, o allaraciones de las glandulaz salivales, sntre olras

Chrpfaringe para vermficar color y ausencia de expdados an oz pilares v an |2s
amigdalas.

m Tejulos dentales en el cual deben verfficarse antre olroy

v Mamera tolat da dientas lemporalas v pamnanenles progentes azi como ia
cronclogia de la erupadn, acorde con la edad y lbos pracesos hswkigoes de
erdpsion. Yalorar la no presencia de dienles v delemmar  posibles
arggonoas, ncpuidos ¢ pardidas por iversas razones

v Estado df |as esinuciras dertales, para Kentincar aLsentia 48 signes clinkos
ge carles (puedan baarse 105 emerios de ta clasificacion de canes [CDAS y el
COF y COP-modificade [C{CDASI0R;

v Ausencia de ofras alteracionss como floorosie dental thacande ysa da Ia
clasmcacion ce Dean), denles imcluldos, alngiones, abrasiones, frachwas o
fisuras asociadas a habitos o praclicas deporlivas L oras, enfermedad pulpar,
malpoticlones. antre Hlras.

v Werilicar |a presenda y astado de cuakguisr tips de rehabilitacidn présente en
boca. ingluyends corenas. pritesis fijaz o remncoviblas, implantes, &le

v Sahva: valorar consislencia y volumen, y valorar |a susencia de alleraciones
que generen sy reduccicn.

v Werilicar [a funzionalidad de s lepdas y estructuras para compkir ¢on procasos
de mashcacith, dsglucion, habla, fonacsn. sociabzacidn, afecty y autceatima,
entre otras

»  Evaluar {a cantidad da placa bactenana presenie en la boca v 1a forma da
reslizacion 4e higiens por parte del adulto para e cylado g & sad budal,

Conforme A los hallazges durants la valoracidn debe reahzarse una sinfess ordenads
cle los riesgios. ks laclores protectores v &l estads de los tejidos y del 8slado general
de la salud becal.

A partir de o antenoe. s deben realizar acciones de inloomacion an salud ¥ definir o
actuahzar Ias atenciones irdividoales y colecinas del plan inlagral de owdado
Himang

743 Infomasion para la salud

En raztn a lps hallazgges bridar la informacitn para la salud perlnanle, con enfasis

e

a. Derachos an saiud.
b. Cwientacionas para el cudado en salud bucal, ameanlacian, agtividad fisica,
higiene parsonal anire olres
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T.d4.4 Plan de subdado

La definicion del plan integral de cuidado de [a salud debso kacerse de acuards a la
alanern qua earresponda zegun los hallazges y la concertacion de compromizos con
la persona fue reciba la atenckin yio su farilia.

Se debe venmficaT que la persona accedid 8 las siguientes atencienes del plam inbegral
e cuidade primang para la saled o en caso contrario indicar su reahizacion de
acerdo a 1o aslipulado «n @ anewn respeclvo ¥ conforme 2 1as  recuencias
establecidas para cada MoMEnto da cursd da wvida

a, Femocion de placa bacteriana (Para mayares de un (1) afa én toda consulls
de :ﬂuf bucal de acuardo a la frecuancia establecida por momantd del curse
de nda). :

b, Aphcacwn de fluer  (Mifkas, midas v adolescentes a parlr del ann de edad
hasla los 17 afios. &n joda consulta de alengidn en salud bucal)

<. [Detartraje supragingival { A parir de los 12 afios, seqan hallazgos en =
valoracun) '

d. Aplicacion de gsellantes (A& partiv de Ios 3 2ios hasla [0 15 anos).

& Consudlta de valoracsn del astado de ealud por medicing o snfermerla, seodn
el morento del curso de vida

f. Educegin grupal segon el momento del curso de yida,

Adicignalmente en Tuncidn de los hallezgos, 2e debers indicar la realizacidn de las
siguientes atenciones, 1as cuales tamipen deber estar inciuidas en el plan integral de
Cukcado snimario.

a. Educacion para la salud cingida 2l grupo familiar cuando se identifique alguna
stuacion da unn ¢ vangs 4s los inlegrantea e 13 familla o 52 réqusra
profundizar en aspecioe para & cuidado de la salud de la farila en su
LonUnle,

b Fulag [ntegrales de Alencedn en Salvd de gupes de riesgo o senvicios

resolutivos

Intervenoiones del FIC de acuerdo con 13 oferta terntornial.

Senacia)y sodiakes de atuerdo & |a oferta terntorial.

& Raalizar la mtificacidn oblgataria de los evenlos de inlerds en saled poblics
identincados durantz [a consuta

o o

7.5 Imstrumentos, in2ummos v dispesilives

Sin perjuicio del cumphmiznte de los estandaras deo hablilagian para 1a ¢enzuba de
pndantelogia, se debe comtar con | siguiente: historia clinica  odontoléglca,
Odenlograma o Carlograma, inshumenles de clasificacion de garies como 1ICDAS,
Inchces COFP y COP-modibcado {CACDASIOP) para canes, entre olros, Instrumsoia
basioe  de  axamen  pdomoloqico Jespejo,  explorador,  somda, pinzas
algodaneras Materiales: modeks demtal.

7.6 Alenclones de profeclion especifica para 13 salud bucal
761 Profilaxes y remocion de placa bacteana

S_-:m las acciones en procura de conservar bajos nveles de placa bactenana o
opelicula, medianie la idertificacwn. demostracion de lécnicas de higane oral
ghminacion de la placa de las superficias denlales v de 03 tepdas blandos.

Puede ser realizado por profasional de adontalogia o por el técnicoe awriliar en satud
oral Baja la superyision del profesional en cdontalogia. per ko que debe reslizaree el
procedirmiznto de manera sUubsiguende 2 13 consulta de alancidn en salud bucal La
recuenoa da aste procedinmignlo por motmants del eursp de vida es:

RES
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Prirména infangia: 2 wacas al ang {1 por s=mestre)
Infancia. Z veces al alg (1 por sameastre)
Adolescencia; £ veces al afo (1 par semastre]
Juvenit; AL SATIE

Adultez: Cada dos afps

Weje: Cada dos afos

Se summnislran sustancras reveladoras de placa y se windan las indicaciones para
que puedan ser disitibudas en lodas s superficles danlales

Sa wlermifican 104 gradicnles de fingidn en las supeficias leflidas con 13 sustancia,
que dan cuanla del acumule de placa y e le muestra 3l adulo apavades de un
espeja.

Se reahza = regisiro de las superflaes tefildas y se caledla ol inde de O'Leany
(relacion del Idal de superficies hidas con |a suslancia reveledore sobre e Wlal de
superficles dentates presenias, malliplcado por 100 y axpresado an parceniaje).

Se mvallia 13 Inrma como Las personas (niflos, MAIs, adulles ¢ cudadores) realizan la
higiena diariamente y se realizan 1as reeomendaconas de las tecnics de copillado vy
wss de (05 dernds elementos de hidwne, considerando 1as capacidades cognilivas,
motnces y las diferencias cutturales v olras de cada caso.

Sequn o ewdencado con ld sustancia reveladorda v el resultade del Indice de
C'Leary, s bwindan las onentaciones & msirocclones sobe glemenlas y i&Chicas de
cepllado denlal e higiene bucal, en las diversas superficies dentales vy damae lepidos
o fa cawdad oral (lengua, endia, paladar y aures veshibular], asi como en las prétesis
dentales fgas o removibles o en disposilivos de orodoncia, que posdan aslar
preseries,

O# acoerdo con W% halazgos individualizados para cada usuan, 5& prascriben kos
nmipwes alemenios paia la hgisne: sada g hilp dental, cepillos dentales, aditamentos
de higiens adicionales ¥ cremas demales, sismpre con contenidos e Mgor debido a
que el elacio 16pics favorece: e contrel del nesgo de canes dental.

Foalmenta se resllza profilaxis & remockn de placs (bio-pelicda). de todas las
supsrices de odos los denlas precantes, medisnte uso dé instrumenlos rolatorips
con copa de cauche o cepiles u otrps aditamentos dicpussiaos para tal in y pasta
profilaclica. o madants uso de cepills dental acorda con |2 adad y e condiclanes
patticularas sncontradas

Inslrumeanlos, insumas y disposiindgs: Instomental bésico y complememano de
Odontolegia, instrumental y equipamiente para profilasis y dalarraje, Suslancas
raveladoras de placs, micromotor, copas ¥ cepillos de proflaxis, pasta profilactca,
elementes de higense (ceplos, crema dental, seda dental oros adilamentos como
cepillos inlerprosimales, enhebradores, enre oros), odontograma, parngdontagrama,
clasllicacign de canes [CDAS, indice de OlLeary, Indice COP y COP y COP
modificado (CUCOASIOP)), indices para determinar saveridad oe  gingivitis
enfermedad perodontsl, Indice de Dean para NMoorasis, gntre oS, protodalo da
exposician a Migr del INS, matenal digactico,

7.6.2 Aplicacion de flior

Este procedimiento aplica para lodas las parsonas en [a primera nfanoa (@ panv el
primear afa de adad). Infancla. adolescentia,

Conslsie an aplicar o poner an cordacio g porcicon coronal del diente Con Susiancias
gque contienen flusuros, como mecanismo gue permila [oalacer [a suparfioie del
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epmatta dental v peoducis mayar rasislencia a la canes, para canlrakar la
desmineralizacion y formacion de cavidades en el 12jido dentario.

La aclwndad 58 realiza por el prolaslonal en odomalogia & par al tacrmss augiar @n
salud oral bajo 18 supernzion del odonléloge, una vez cada 6 meses 0 8N PaEsmias
£on altg ¢ mediang rigsqgoe cads 3 meses, por [0 que debe realizarse e procedimisnto
SECL A 13 consulla g atencida en salud hucal

Este procedireents, Lomo medida de prolecoon especilea, & realiza con Maor en
Rarniz para reducir el resgo de ingasla por daglucion (paricularmranle &b las primaras
edades de vida) y reducis afactos postariores no deseables.

La aplicacitn Ipiea dehe reahzarss gasanhzands las dehidas madidas para reduele el
rieggo da ingesta conziderande las aplicaciones previas quea £« hayan reafbzado én
otros ertornes o en jemadas; hacendg ol coptrel sdecuado de las cantidades de
fluorurs summittreds de forrma que no 2 genenzn rasges ¢ JlUaciones advereas y
sntreganckt @5 rmocomandacienes necosanas pata los oudados posternores a la
aphcacion, de onma gque o 22 pierda la electividad de la intervencidn.

En s 10 rmfkgs an (08 gque sé sospechs o pueda dentificarse Aooross dental {por
ingesta excesiva fidor provenienies de oiras fuemss}, debe también 2dicarse floar de
forms loplca y &n los rangos de tlempo sefalados, a e de remineralizar jas
superiicies y produci mayer resislancia incluso a la caras dental sobre agragadaa la
desmuneralizacwsn micial,

T.5.3 Sellantes

Este procedimgnts apllea para todds 05 nifas, nifas v adolescanias entrg tres v 15
afios de sdad, sedqin la srupodn dantana y eritaris climea.

Conziste en maddficar la morfalogia de |a supardicie danlal, macdiarts 12 aplicacion de
una bariera fisca, a fin d& distminuir & acumulo de placa baclenana y lacililar la
remociin de la mizma en el procese de ceplladec & higiene bucal y minirsizar el rigsgo
e niciacion de caries denlal o0 las suparficess con fosas v Tsuras proflundas

La acindad =& realza por el profesmonal de odontologia o por el 1 ecmco auwliar en
Salud oral B0 la supervision del adentdlago,

Se venfica la prasencia de los sellantes &n 02 molares temporales que acorda con la
adad deben dstar ya presentds, v que de no encontrarse deben valorarze |a stoacion
para sar aphcados acards con o crileno dimco,

En o8 nidios a8 3 & afcs, se sellan loE primeras malaras parmanentes.

En los mfios de 510 y 11 afos se aplican sallandes et los primeras y :agundos
premelares parmanentes gue se encuentren presenes y tolalmente erupcionados.

Freywe a la aplicacion de sellanes se debe wverificar la presenoa de sellanies
exslEanles y mealzdr la profilazis para la remecion de la plata bacteriana de las
superies dentales y e realza al debdo azlamanly del Campo operalons,

Da BEQEran [as inshrucsiones sedui ¢l bpo d4e selante disponible, para realzar los
precesos de grabado con una sustancia dada {generaiments Scids fostodcn), de las
supericies que mciben el selanle, de lavado ¥y de secade da las sypedicies a fin de
que gqueden dispuastas para Iz adheasidn del matenal plasheo,

& aplica 2l sellante con log instrumentos cdspueslos segun el maleniad, o con
cucharilla o ayplowadar recorrendo todos Ioe surcos y flswras v ze realiza su Eﬁ(’




M08
RESOLUCION Humedznﬂ 32850 pe: zma P?mmn 164 da 348

Cordinuacasn A B ersoacite "Poy i o8 B coal s adondan s Eampnias eomcos y opersdivas o
FRuls rdegral oo Atenoiie pare fa Frnmoeciin v Marainianie de de Seld v fa Sule e oe dlemcitn en
Fatiag pars I pobipciin Matanp Parfnalal y se exladfecen fat mmﬂmsmw OEHBETN

s TErs rmTEE

palimerizacidn. Una vez calocads o salante s& ayalia la adherencia y s verifica qua
no 52 presenten buingas.

Finalmanle z& realiza el conlrol de la oclusion y se aimnan los axcesos de ser
MGCRSAND,

En 1odas las edades, se realiza contral de la permanencia de ks sellantes cada 6
Messs &8 persinas o hajd nesgo y cada 2 mases en parsonas de alfe y mediana
nesgo, debido & que la pérdida WEl o parcial, 3& conslibuyen en un resqo de sumuk
chr placa y por Lardd anoum nesgo de dasamolio g canes denlal,

764 Detartraje supragingival

Esle procedirmenly s& reghfa a a5 persondgs mayores de 18 anos, de acverdo al
cmiarig clinecy del profesional de adoniologia.

Consista en remoyver mecanicamante la placa baclerana, s deposilos calelados y
manchas axlrifnzacas da [as suparcias denlates_ para evilar datos en hos lggldos de
soporte dental. por considerarse faciores retentivos de placa y faclores de rlesgo
Lamblén para la prasancaa adamas e carles dental.

Deba ser raalizade por @ pralasional an odontolegia ¢ por teenics auxiliar en saled
oral, con supervision del profesional, sequide a la consulta de atenceen &n sakd
Bucal.

Previo al procedimientio s debe valorar bos silics que presentan depdsitos y manchas
EifiNS&cas, y S0 #n Casn 4g preseniarse Se realiza remocon de 1os depdsitos v
manchas con €l uso de los instrumenios especificos, agemas de realizar limpisza de
suparicies con capilos de profilax|s o copas e Caucho y pasla proflactica.

Si s endendian depdsitos extensos que somprometen los espacios penodontales v
la askabilidad del denta, ca ramila a la RIAS para les alleraclones de |3 salod bucal-
enfermedad pericdontal,

NOTA; De nd encontrame depdsios cakificades o mancha: axinescas an las
supsricies denlales, esta acbsidad no debe ser reslizada dado que ef uso de esios
imgtrumentos pueds generar efectos no deseados & tajdos blandaos vy en 1 supedice
cemital.

Inslrumenlos, insumos ¥y disposilives; iNSWUAENIDE MAanuakes (Curgtas y haces) u
GIros natrumentos como s de ulirasonda o relalorlos, para 12 remocitn sdecyada
de las Jepigitas

ATENCION EN SALUD PARA LA VALORACION, PROMOCESN Y APOYO DE LA
LACTANCIA MATERMA

8.1 Objelvas
Valorar y prormaves la lactansia maleina exclusiva asegurando un adecuads mco y
procesc de manienimiento de 1a misma mediante la orignkacion efectiva a la mujer an
pengdn de [actancia ¥ © 1as pErsonas signiicatvas,

B_2 Poblacién sujeto

Hifiag y nifios ¥ sus madres enfre los 8 v 30 dias de nacimlenio.
Segun Criterkt del profesianal. mfas y nltgs anpe 1 = G mases
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8.1 Alenciones ncluidas
= Evaluary promover la laclancia matarna excliziva
8.4 Talents humans

Esta alencion debe sar raallzada a iraves da una consulla por enfermena. medicna o
por nutricedn, cuyd reaponsablea debe tener conacimento ¢ haballdades an vakoracion
¥ Ghnsej2ria en [actancia malerna mediante enirenamienie ¢ experiencia probada

Los profesionales encargados de la atencion a mfos ¥ muerss en pertodo de
lactancia daben ser compelertes en difgrentes habildades como fa elaboracion de
historia clinica padidtrica,  avaluacién  anlropomélnica  y  aulnicional  Lorreca,
sequimients de la lactancia materna y almentacion complementanza.

8.5 Dezcripcrdn del procedinmento

A sonlinlEacnn S8 enundian [os parcipakes aspecios que e daben realzar durante &
procadimisnio.

B51 Anamnasls

a, Indagar frente & las necesidades de la madre sobre 1a practice de la lamtancia
i ALE A,

k. Indagar scbre los sguenies sspeclos. preparacdn prenalal para |a laclancia
matzma, momente de inicio de |a laclantia malerna, ingesia de leche de lormula
antes dal egrasd hosplalans aeanatal. expeclalvas de 1a madrg y |a farmba frente
& la lactancia materma.

& Lon gué recuenc:a  ¢on cudl duracidn 1acla, forma an 1a que [adla (pastura de |a
madre y cal mio  agame y suscHn), Mconocimenlg de hambre y saciedad del
bebd, frecugnoia ¢ caracterishcas de orina y deposicodn admirmstracion de oros
ahmentos dileranles 4 la leche matarna,

d. Forma como se realiza |a extractidn, ¢onsanyacion y transporte de la lacha en las
madres lactantes que [0 realizan.

e. Alimentacién de la madre: como €3 la composicldn de la dieta, consuma de
ilguides a medicamentos.

f. Cuidado de las mamas: shemancia de sengs durante cada ahmenlacian del nlio,

masae.

Incorverientes & inquisludes sobre la lactancia,

Flangs para continuar con la laglanc &n caed de reloma 3 |3 escuela o trakalo.

Dar wwformacladn sobra B existencia de& bancos de leche human@, edtracgion,

donacn v cotinuacidn de la lactangia matema,

T

8.5.2 Examen figico

Evaluacion de la practica de la laclancia malerna, apicanda la heamienta de
verificacon e la adecuacla dacnica dea lactancia materna en b relaconado con
posgicitn, succion y agarme; se debe realizar ta valoracidn de 2% mamas aspaclo,
color, presentia de dalor, congesiitn, Signos que sugkeran infacoon.

Debe realizarse tambén medicstn del peso del nitto para verificar la progresion del
mismo & enbhear problemas nutriconakas de forma apotuna.

851 informacién para [a salud

Ad migmo hempo de evaluar la prachca de la laclancia, se debe racomandar 3 |3
madra de acuardo 3 sus ecesidacdes en s aspecios qUe 56 reqUISTan Pard maorar
la técnica de la misma v g2 podran w resolvienda sus Induistudee.

=17

&
5
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La consulla gebe ser apravechada pata educar a 13 madre en penado de lactancia
an:

+« La mpodancia y beneficins da 3 lactancia malemna para la madcke ¢ &l bebe
gohrg otras formas de alimermacion, incluyendo alimentos de lérmmula para
lactantas y caomplamantans:s de |3 lecha malerna

» Extraccein, conservackn, frensporte de 1a \actancia matema.

Cuidado de [as mamas
Estrategias e pLecsn apovar a Iattancia materna somd el Banto de Leche
Humana.

+ Loz problemas qua ze puedan presantar ralacwnades ¢on o laclandia
matsma vy coma mansjarios: ‘poca leche,' bebé rechaza of pecho matarne,
madra que hene pazones planos o nyartidas  pechos idguedllados, madre
con pezones dolondos o con grietas o mastitis. como manlener a lactancia en
un babé zor bajs pesa al nacer o &afermo.

¢ Momenla adecuado de inmig de |3 ahmertacién complepentana y forma de
hacarls.

B.54 Plan 48 culdado

De acuerdn a los hallazgos € ingueludds wentiicados durante le consulta s
mcordara con la madre en pancdo dé [aclanoa |as achvidades en al plan de Cuidado
para asegurar &l mankarmmienlo de la lactancaa malerna de lorms exclusiva. En dicho
pan &3 impartante tener en cuenta las sigukentas aclividades:

a. Ayudar 2 la madre y 1a fanilia para 1a implemeniacion alectiva de la praclica
clm lactancia malems

b En caso de enconfrar situaciones como gighos da infecsidn an las mamas 3o
tabara retnllr & aonsulta medes resalutiva parg su mango.

<. Educamdn gropal para padres v eosladones,

Come parle del plan da cuddade s8 debs varificar que & persona actedio a las
giguiente3 atenciones que hacen parle del memo, dée acuardn & la penodicicad
sslatiecicla an i esquema de aldnodn, ¢ =0 caso conirario ordenar o canalizar para
su realizacion:

a  Consulta para |a valoracsn mlegral &n saled de 13 rfda o mso.

B Educacén en salud grupsl para I3 pnmara indancia.

¢ Vacunacwn,

ﬁﬁdi:innalmenle, an luhcidn de los hallazgoes, se debera indicar la realizacion da [as
siguientes atencionas, [as cuales tambeen deten estar induidas 2n el plan inlegral de
Cladado prmanc:

a  Educackin para la salud dirigula al grupoe familiar cuando se dantifique alguna
silacion de uno o varios de s Inlegrantes de 1 familia 0 e reguera
profundizar en aspectos para €l codado de la salud da 2 famnidia en su
conjunia.

b Fauias Infegrales de Alencan en Salud de grupos de rlesgo o servicios
resolulivos.

¢ Intervencicnes del PIC de acverdo con la ofera ternmtonal | inlguyendo grups de
apoyo para 2l cudado infantl y [astance malerta

d  Serdods sotales de acusrdo a la ofarta termitorial, con especial éniasls en |95
programas de apoyg alimentare o grupos de spoyo para madres |actames.

& ReshZar la nolicacion obligatona de los eventos de inlerdés &n salud pusllca
ideniificados duranle la ¢ansulla
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2.

8.6 Instrumentos, nsumos ¥ dispositivos

Camg de zalud inlantl, Instrumanlo de veloracion da la iecrica de la laclancgia
materna. Modelos de peche para sducacsin en lactancia malarma  Modales da
instrurmentes para extraccion de 8 leche materna (bombas extractoras, boleils
calenle}, Modelys de nslrumenlos para almacenamiznlo {frascos de vidnio, bolsas
para almacenamlents da L)

DETECGION TEMPRANA DE CANCER DE CUELLO UTERIND

8.1 Chyetivos

Detectar lagwones pracancerossas de cuelle ulenne o carcinamas nfliranies da cosllo
utering an eslados tempranas a ravés de ja realizacidn de prushas de taruracidn de
base poblagional, ajustadas 3 [2 edad de la muyar ¥ lvgar de reskdencia habilual, a
saber chdolgia vaginal, prusbas ADM-YFH o kcnicas de inspeccion wisual con acido
acdlse y luga.

9.2 Poblacidn sujeto

Las pruebas de tamizacion seran rediizadas segun el grupa de edad da 138 mjeres y
su lugar de remdandia i

Citologia: La tamezackin con cilologia s& debe realizar an 1as muperes de 25 a 29
anos de edad en esquama 1 =3 - 3 (cada 3 anos) ante resultados negalivos.

Prusbaz da ADN dal ¥iruz de Papiloina Humana: La tam zacidn can las pruabas
qua detactan & ADN de los wires del papioma homana (VPH) de alle rissgo, e
deben realizar 3 todas lag muperes entra 30 ¥ 55 afios de adad, con un esquema 1.5
4 [cada § anoa) ante resuttados negatrgs

Tégnicas de inspeccion visual; Las tecnicas d= inspeccon viswal estan indicadas
excluzivamenie para las mujeres entre 30 a 50 afos residentes en areas de potlation
dispersa y con difichh accesc a s semnvicios de saled, se debsn realzar #n esquema
1-3-3 ame resullados Negativos.

9.3 Atanciornes incluidas

«  Bondar informacon v educadioh sobre & pracedmients v dilgenciac cams

¢ Toma no quirdrgics e musstra o 1gjide carvical para estuidio citeldgico o para
asluche dad ADN dal sarus del paploma humands.

+ Ingpaccion vizual gon soe acehico y lugal y Iralamisnto Gon cnotarams &b
mujeras resedentes &0 lugares apatados.

+  Comirol de rsssiras, gaslion oe resultadis y enlraga de resuliados.

+  Registre de informacion, asignacitn de prdxima cila y remision a glios serviiys o
Ruta Inlagral de Atencion espacifica da cancer oe cuello utenno segun hallazgos.

9.4 Talenlo humansg

Toma de citologia ¥ prusbas ADN = YPH: Profesional en mediona. anfermeria o
bacteridogia o cro-histotecndlogo o hisloololecndloge serbbcads  En los logares
tlorde no akicla mngune o8 o Holegionales antes slados  asta prooedimBnio
puede ser realizado por un t&cnico awabar de enfermaria entrenado v certfcado.

Pruebas de inspecciin visual con acido scético y lugol {VIA - VILH: S3o podra
gal realizada por mbdicos o profesichalzs an enfermeria enlrenados en la fEemca y
en ¢l ratarmento inmediado con crgterapia. dehbidamente cedificados

%fbﬁkm
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5.5 Descnpoion dal prasedinmenie

Sa dabed propicad uh ambsente tranguilo v discreld pard i realzacion de las prusbas
da tamizacion de cancer de cuello vienne; permitic 3 la mujer expresar u alung de
jos ewxamenses qQenera dokwr vy entablar un dialbbgo asedive que Fawvorerca |a
SOmprenasn ¢ 1 comodiiad de 13 magr, Asi mizmo, brndar 1a siguiente informacion:

+  Expbear 194 procadimiantos a reahzar en gada estrategia de Lan iz in.
Informar posibles conducias segun resuliados de las pruebas da [EaMmEacitn
Aclarar que un resulade positivoe de WYPH en la proeba de lamzactn i s
Kual 3 un diagnesice de CAncer.

+  Informar que ante rasdilades 0 proebas de @mzacdn positivas &5 necesano
realizar prusbas confimmatonas (Ccolposoipda + HOEgEial. v =0 o caco de |as
IEchicas dé napeccdn visual se debe brindar informacion de la tacnica las
resultados obtedidos an & momenta del examen ¥ la poasbidad ded
fratamignte wmediate con  cricterapia {an @l mEmo moments de la
larruzacldn), ablensr gl consentimiento informade,

= Insiatir en la impartancia de redamar &l resultado.

Todos ks procedimeenlos deben eslar reglsirados ean el fennaly =slablecido para el
procedimiento de Wwma de 13 muestra de 1amizacidn, 13 informnacidn a regisirar es;

Fecha de la famzacion consecubve de moesira, Jdatos de wepbficacwn de |la
pacienle, ufidad o IFES donde s& realra la tamizaoon. EAPE, antacedenlas
gineccldgcos ¥ ObsIENIGos, andecadantess de nfeiciones de tramsmesidn sexuaf,
registrar &l uso del dispositivg intraulering (DILY como meélode anhiconceping i
aplica. antecedente de vacunacion contra el WPH. fecha de a8 vacunacin, fecha y
resullada da la Glima prusha de tamizacsin de cancer de ocoelle wermo ¥
procedimenios antenones ea el cusllo erina.

Cuanda |a lamizacién zea con las thonicas do inspaccidn viaual con acedo acéhco v
lugal, =l formate debe inclur gl reswtado de la inspececion visual con Acke acétlco
(WA, son el ugal (VILD, 1a avaluaodn finel. y 12 gonducte B seguir Incluir si se hizo
tralarento inmedato con chiokarapia, las insruscnes v ol cantred, o ncluir si el caso
fue reimilide a espacializia

o debe entregar a las Mugeres un came que incluys: fecha de la toma dea a2 prusha
da lamiZacn, tipd e prueba de tamizacion uvhbzada. profesional que raaliza al
procedimento, informacion frénte 3 3 impatancia de regresar por 2 resultado de su
prugba, derechos y ceberas en salud.

Fegrstrar en & satema de informacian y en los ragieiros administratives wgenles 21
resultacia de L proeba, |3 fecha de recepcion del miome, facha da la prévima prosba
da acuardo a e regisliadn an &l resullads

Regilrar en histona climca | rasulado negetive do ciologia vaginal vsandoe en
forma obligatonia el sistema de reporte Bethesda 2014, ragistrar ¢l résultago negativo
de la prueba ADH-YFH. o de 1a indpeccion visual.

951 Procedimienios de tamizacidn de cancer de cuello utering, de acuerdo
con adad de [a mupar y legar de residencia habiual

Mujerea menoras de 26 anos, <@ redlizary la lamezackn de oporunidad con
citokxgla, a partie del entend y evaluacion de antecadentes y factores de riasgs por 2
madico o anfermera gua justifiguen realizana, coh o eaquema 1-3-3 ante resultados
hegabvgs, Conslderar anlecedentes como: Edad de inicie de relaciones sexvales
antzs de los 15 afios, mulipandad (3 o mas Mjos), molllples compafieros sexuales.
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Mujeras da 25 a 29 afioe G deban tamizar con cilobgia de clelds olsnng
comvanciongl o an bazge liquida (sequn dispombalidaa).

Anle reculladoe positivas™ de las prusbas da eitologia, reanzar la bisqueds achva
g a3 mujerss. geshonar [a coqsulta con madicing ganeral o anferingrla &n un ligm po
g mayer @ 1 semana; gestionar la cita para la confirmacion diagnostica on los
aarvicios de colputsopin (colposcopia + biepsia sagun haliezgas}) en un liempo o
mayor & 30 dias cuarddd @l caso regueera el procedimsnig

Una vez se realice Ia colposcopie a mujeres con citologka posiliva; regisirar en el
sislema oblgatong g repone Belhesda 2014, & resultado andrrmal de la prueba, 1a
facha de recapoion del infrma, |3 fecha de reahzacion de 1a Colposcapla, 5152 reahzo
o na bippsia, informe de [a Colposcopia y lecha y resuliado de la biopsia,

Mujeras de 30 a 65 afos: A parte de (95 30 af0s v hasta los 85 afos. 12 Lamizacitn
obligaloria sera con las pruebas ADN-YPH™,

Teniendd £ Suenla que cuandd @ resultado de la prusba AON-VFH s positivo, s&
deba raalizar una citalagla (onvencintal o @n base liguida saoun deponibilidad) de
friage o clagificaciin para decudir gué caeos sa remilan 3 colposcopia + biapsia; 2t
chipatong que a todas [as mujeres a quienes & realice toma de la preeba de ADN-
WPH, g4 las tome er @ memo moments, una muesira para qiglogia (empezands con
Iz muastra para cilolegia, seguida por la muasirg para 2| ADN-YPH), garantzands |as
condiciones de asepsia y antisepsa paa dicha toma. as) comg 1R condiclonas
NE2Cesaras para sJ correcta corsenvacion ¥ almacenamient. Todas (35 muesiras da
ADMN-YPH gdeben ser analizadas; ne obstanle, 55/ 52 lleyaran a kecluta |as citologlas
de aguellas mupEres cuyva piueka de ARDNSYEH resulte positiva, as olras muastras se
deben desechar.

Ante ragubacdys posilivos da las proabas ADN-WPH. 52 debe realizar |a blsqueds
activa d& las mujeres, gaslionar [a consulta con madicing genetal o enlerneria en un
tiemps o mayar a 2 Semanas, €n 05 cuales se debe gesticnar la leciwa y entraga
de 1a citologla clasihcatona o de thage en un Hempo no Mayor a 1 semanda.

o Cuareks la proeba de ADM-YPH resulte positiva, pere |8 citclogio de wiage o
clasificalons s&a regairg, la usearia serd ctads a un control con prueba de ADN-
VPH & 18 mesas.

+«  Cuando la prueba de ADN-YPH y la gitologia de tiage o clasficalona sean posilivas,
52 gebe gestiondr 1a cila para ser refandas a colposcopla vy bopsla segln hallagzgos,
&N L liempo no mayor a 30 dias y denvar 3 la Ruta Inlegral de Atencion en Salud
para la poblacicn Con nesSgo o Presencia de Cancer.

Una vez 88 realice |a colpogcopia v fa blopsia (segun hallazgos): regestrar an el
sisterna de informacion [as atenciones de colposcopia ¥y higpsia ¢on Sus
cormespondiartes Bchag y cesuilados

Mujares mayores de 85 ahos: A partie de los 85 anos =e suspenda 3 tamizagicn
para cancer de cualla tenng. sempre y cUando las pruebas de tamizacion previas,
en kg Llhmes s aies. especHicamente las del ADN-WPH tengan resolado

:' & congidara potilad B |a larrazacitn un hallaggo cilolgmes de ASC-US o meper 8 LCLQG ¢ mayor

* Comssdedar due Les primbaz a wilzar lengan gubelente sntdnneia dinica y ciendifica para soportar una
lamuiac on primania {ecludes dincos. prosbas FYCE cedificamones InlemAsnales, parfizipassn on
programas de calulad con esfAndares idernatonases wiplEméndacon Bn ob'os paizes de rekerenos)
Cuarde 52 disponga de priebas rApidas para ACNVPH. 50 uso eslard restngedo gricamenis 3

lejares Gon publaooe dispersa, uedas @ kb ssiedegia de ver y o [6dar, Luaje 65 Breamisntes Jded
Memserio ag Salad p Froleccion Sial

T
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negalvo. En caso contrario confinuar seguiniento segun algacllmas pars [esiones pre
heoplaswas

S en gl momente de realizar la ingpeccion del cuslle otenno 3 través de Ia
espaculoscopes para 1a tamzacitn, 9 wlenthican signos que sugieren un carcinorm=a
imfllrare, s debe informar a la mujer, generar una alena an &l mstema y gestionar 13
atgncion en los gavickns de oblpostopia para conlirmacidén mediants blopsia en un
ampg ng mayor & 1 s@mana, Ssin neceswlad de realizar o conocer al resullado da |3
prueba de famzacn.

Mujeres residentes &n ambios termtoaales rurales v rurakes disparsos

Las eslratecias ce tamizacion primara para cancer de cuellc ulening para fenilongs
con poblacion digpersa ¥ de dificl accesa de abllgatora cumplmeno son las
sigllenles

Mujsres de 25 a 213 anos; Cildlogiz de cuello utsring convencienal o en base liquida
(eagun dispavutuhcad).

Muprres de 10 a 50 anos; Ectrategia Ver y Tratar: Incluye |a realizacion da teepicas
de mapectibh wiyal YIA con Acido acehco (VIA) v lugod (VIL {por s0% siglas an
ingies; del cusllo wiering y tralamlenty rnécaty con criglerapia u otro metodo
ablalive de deslruccion local que haya demosiradn su @leciwadad Las pruebas
rapidas de ADN-VPH podran sed una altemativa para la tamizacion 2n asie grupa da
edad siempre en combinacién ¢on la asiralegia Ver ¢ Tratar. Las mujeres con proeba
postivas 2 la proets raplda 2 B3 realizard |a inspeceidn visud con acido acdles v
fugal (VER] v a las que tEngan la indwaciin TRATAR en forma mmediata o remitic al
especialista.

Mujeraz 51 a 65 afRos: Chologia de cualle ulerine a prushats de ADN-VFH segln
dispehibalidad, No requisren tiiage o clasificacion con citologla.

Si en €l momento de realizar la inspeccetn dal gustla vierne @ raves de la
espaculoscopa para la lamizacian, se kentifican signos Que SLgsTen un carcinpma
wililiFanie, s daba nfoimar & [a nugar, generar una alena en el sistema y gestionar 1a
alencidn et ks servicios de colposcopia para confimiaidn medwnle opsia &n un
tiempe No mayor 3 1 samana, sr necesdad de reahzar o conocer @l resullads de I
pruebs Oe tamizacion.

9.4.2 Informacion para [a salud

» Informar sobra el virug del papiloma humanas YPH come infeccidn de mansmisidn
g2xal v agente relazionade con el desarrollo de cdncer de quslls ytenne

+ Educar en facloies e resdo para cancar dé cusllo ytening, medddas de prevanciin
primaria {vacunacion conre & YPH} y inalidad de a5 acinadades de tamizacidn.

2.5.3 Plan de cwdado

a Endrega de resuftados. «in disiingp dal resyltade de las pruebas de tamizacidn,
geshonar de forma agl la entrega de resultades a las myarss garanbizando gue
las mismas ConQIcan oportunamente sus résuitados ¥ DASO0S a Seguir.

» 5 los resultados de les prushas de tamizacion son pagafivos. =e debe bondar
inhmacion sobwa ia importancia de la adherencia al esquema de tapzacion
de cancer de cuellg utenng, prevencon da s infeccidn por WPH y promoadn de
log derechos sexuales y derechos raprodudnegz  Diligenciar en el camné los
resUllados de la prueba y registrar o fecha de la siguanle cita 43 1amizacsn
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Para citolegia de cuella utering &n mujeras antre 25 v 28 afos, cilar pars
nueva prueha en 3 anos, siguiends &l esquema 1-3-3

— Para pruebas ADM YWPH an muenes aimoe 30 ¢ 63 anos, cilar @n 5 afios,
siguiendo el esquema 1-3-5.

— Para Tecnw:as g Inspacodn Visal (VIA VILI] en myeres enlre 30 y 50
anos: cifar en 3 afios, siguiends &l asquama 1-3-32

» 3ilos resultados da las pruabas de tamizacidn son posibves se raguiers [a
realizacion de una consultta por profesional &n medicing general o anfermeria.
enla cual se debe )

Erirdar asesorta sobre al reaultads de las prostes, derechas sexyalas y
derachies reproductvos, prevencidn Jde ITS imncludde el WYPH a
imppriancia de conbmuar el procesg parg la corfimacion diagnéstica

«  Ciandd &l resUllado d& 13 cicligia vaginal réporta én calidad de la muéstra
insatisfagiona. &= cdebe tomar ura nuea odoldgia =ale 35 ires y cuatro
sErmanas sguientes, con &l fin d# permitir una adacuada reetahzaciin dal
cugdlo mering.

b Ei al profesional de enfsrmeria gue reahza la prughs de tarmizage identibca
infeccion®s vaginales o si |a ysuaria rafiers sinlmas sudeshyoe, se debes referr
ung consulta resoldiva por profesional de medicina genaral

¢ Raallzar la rolifleason sbhigalana gl Srlgla e fodas las muperes con rasuliada
porsilied & la biopaa acorde al protocolo para la vigilanca ded evento.

.8 Cmzlidn para 13 lamizacon e CAncar o cuaelio ularng

Comd pare de la gastion a cargo del coordinador de la uridad de tamiZacsn en gl
prestader de servicios Se salid, 5& deben realZar [as sguentes acconas.

a. En zonas rurales disparsas v de diicll acceso a los senacos de salud, 58 sugiers
redlizar jomadas de salkd coordinadas entre la DTS, la BEAFE & IFS én
aricilaciin ¢ previa concertacion oan los lideres combmlasios, Asnciaciones
ndigenas, entre oiras. que pramocoinen las aclywfades de delecadn lamprana
para tancar da cuello ulerne. En 108 prestadores de salud donde se ercuentren
grupos indigenas, la inatiruckan debe contar ¢on 12 presencia de un refarenls de la
mizma cemunidad gue sxpliqua & pracedimenla a2 realizar cen enfogque
ilar sl al,

b, Contiol oe a2 musstras

= Almacenar, embalar y entregar s lameas de calologia y pruebas ADM - VPH,
93 lomudarios de Woma de miesia, cumpbéndo os protocolos ¥y manuaies
eslablacidos por 8l [aboratorio centrabzado. Las prosbwas ADM-YPH deben
saguir las indicacionss de almacenamientos v lmpo para el procesamisnto del
proveader. Doeurnantar o2 antregac realizadas al bansporie  certihicado
dispuasto por el [aboratonn centraleada

+  Eltempo tanscoridsy enira la loma v recepion de la mueslra an gl Iabaratsdo
no debe superar lIog cinga (5] dise.

« Dehnir los procesos para € archive de lammas de cdologias da cuells ulenho
(CCUY en la unidad de larpizasdn cuando e loma 20 feoma simultanea con
prugbias ADN-VPH, especificando el procesc de busquedz y envig para la
leclura, de |las [aminas que corespondan 3 mujeras con resultados positivos
e proebas ALDN WPH, v detallar los procedimiznios de ges2chos de laminas
de CCLU, &n los casos qus las prusbas ADOM YFH sean negativas

s  PReahzer los precadimientos de control de cahdad wtermo y exlemd conforme
las diregirices vigentes y 1as gue seran expecdas por la enhidad compealante.
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+  Tanld jas chologias como 133 pruebas de ADN-YPH, deben mantener gi control
de calkdad dispuestc por la enlidad competanls, tanlendd en ¢uenla que los
laboratorics que procesen las puebas de ADN-VPH, deben utdizar prusbas
que lengan 105 respectivos  controles  intemos  mandeniendoc  {as
recomendacionas cel fabricante, v adicionaimeanta reallzar ¢l contral de calidad
externo con alguna entidad nacional o inlemacional reconockda para tal o,
sequn 1o disponda [ enidad compedenle,

+ Se recomignda que & procesamients de |as ciologias, prusbas da ADMN-WPH y
ldlura de 135 hiopsias &2 realive an latoratoncs cénbralizados, propendienda
wha rmsod calldad v contrgl e [@% migrma.

¢. Daranfizar que b oportunidad en el procesc de lamizacidn (toma, lectura y
enision del informe de rgsullados) no supers ks 13 dlas cakendang, contados a
padir del dia o loma de |2 muestrs.

d. Realizar el sgguimiero a la oportunidad &0 ka entrega de los nformes de
rasultados por parle gel laboralans centralizads y gensrar plan e meparamisnto,
cuandd la oporunidad excada e 15 dias,

¢, Recepoonar v werlilcar los resullados de |a cdologia y pruebas AON-VYFH
entregades por el laboralonio centralizada {concordancia del numers de prushas
enviadas franle al nimero de resultados entregados).

f. Revisar, inferpredar ¥ salsccionar os mlomes de resubados nenalos de [as
prusbas ADN-VFH y citologia, gestionar I3 entraga de loe resoltados £ un tlempo
no rmaysr a 15 dias,

9.7 Instrurmentss, insumos ¥ dicpoativos

Sin perjuicic del cumplimienlo de los estandares de habililackn para al servicio de
lamzaciin de cincar de cyello vienno, se debe contar con e elementos
indispgnsables para 1a toma de cligiegia, 1a (ma de preebas e ADN-VFH segin las
indicaciones Jel fabricante para 13 proeba que 58 vaya a usar, Agl mismo_ &n 1os
Casos de tamizacion con acido acétice y hugol, s& debe condar con 105 alemantos
NECRsanos para el examen gnecokgice guanes y especulos desechables,
aphcadores y akodon, acido acetico al 5% y solucion de uged.

Adicionalments, disponar de materal de informacion, aducacdn y osomunicacidn que
pefriilan odentar rente a ks procedimientos para ba deteccidn lemprana del cdncer
da cusllo ulermne. Es necasang canlar oon fomalos de congenlimiente infarmado para
la rgdlizacidn de |as proebas de lamizacdn v con o camé del programa de
larmizaciin de Cancer,

DETECCION TEMPRANA DE CAMNCER DE MAMA

101 Objetivos

Calaclar siords de Cancer Jde mama en esiadios lempranc: a traves de |3
realzaclén de pruebas de lamizaciin de base poblacional gjustades a la edad de |3
mijer,

0.2 Foblaciin sujeid

Mujeres a partic da kos 40 afos: examen dinloe g2 12 mama.
Mujeres a partir de bos 50 anos hasla Ios 59 afos; mamografia bilaleral,

10.3  Atenciones includas
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*  Brndar inforpnadidn y educamdn frante s la loma de las pruckas de tamizacidn.
finalidad y bensficios asi coma en la impodancia de reclamar &l resultado.
Examean cliblas de la mama.

Mamugrafia,

Gestion de resulados y antraga de resul ados, :

Regislra de Informackn asignacion de proxima cta y remisidn a olros sernvickas o

2 la rula Inlegral de atencion en salud para fa poblacion con presenoa o nesgo de
cAncer — cancar de mama :

4 *+= v =

10.4 Talegnto humana

Frofesional en medicma gengral. especialista en medicng familiar o cnlemeria,
enlrenads v catficada para la realzacion del axaman chneg de fa mama

Frotesional en medicing, especialista en medicina lamiliar, ginecologia, cirugia
general, radologla © cniga J9¢ mama enirenado para I reallzacwn de la
mamagrafia.

105 Descripoon del pracedirmento

Se debe propiciar un amixenle ranauilo v discrela para 12 reahizaodn o2 las roshas
de tamizanfn de cancer da mama; pammilir a la mujar exprasar g al aarman genars
dolor ¥ erfablar un dialogo asartivo que favorezoa [ comprension v la comoddad de
la mujer

En la anamnesis enfatizac en la identificacin de (aclores de rissge heredo-Tamiliares
¥ personales, en caso de identificar es1o3 factorea de nesgo, derivar 8 18 Ruta Inlegral
de Alencon de Cancer de Mama para La inlervencidn corespondiente.

Informar s procedimientos a realizar y posible malastar que gensra [a toma 48 1a
amagrafia.

[rfrmnar las concuctas a seguik segon (0% resultados de |as pruebas de rameacion.
Enfragar 3 las mueres yn ¢arné que Incluya  fecha de 13 lamezacion, prusbas
realzadas, profesinal que realiza el procsdimisnto, infareacidn frente a la
imprartancia de regresar por el regutada de su prueba, derechos v debaras an salud

Fegistrar &t o zistama de mformacion del prograrma de cancer mama y en los
registros adminsiraieas vigentes, al compoanente de lamizecdn que debe inchsir
tnirirne fecha de la toma, tipe de muesira (examen clinico. mamografia o ambos) y
loa resultadoa.

0.6 Frocedimienios de tamizacan de cancer de mama
Mujeras a partr de las 40 anos Examen clinicd de 4 mama cada ano.
Mujeres da 50 a 6% ates: Mamografla de 2 proyeccionss cada 7 afios.

Ante resuliados NORMALES de 12 mamagrafia (B1-RADS 1 ¥ 2] conlinyar sgalama
de tamizacion cada 2 afos hasla los 59 afos.

Ante resultados de mamagralla BI-RADS 3 adelartar lag intervenciones diagnbsicas
o e seguimiento en concordancia con la deflrde en 1a Rita Integral da Alencian an
salud para la pablacic con nesgo o presancia de cdncer — canger dé mama

En cazo de otultados ANORMALES (BI-PADS 44, 48, 4C v £): realizar BUsqueda
actiia de las mujeras y atmar con Caracter pichtario la cita de enlrega de resullades
con prodazianal de medicing Genaral o enfermenia enlrenado quien debera emitir l;‘,{
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orden para biopsia, & aguipd admirsireted delbera adelantar 13 gestion para |3
regdizacion de [amisma.

En pacientes con resuliades ANQRMALES @n 1a bopsia generar una alerta para que
s& realice |3 gQesion del casc da acwerdq Con las inferyen;iones Mascrlas en la Fula
Inlegral de Alenadn én saled para la poblacion con rigsgo o presenca de cincer —
canger 4g Mama,

10.T Informacion para 1a salud

Curante & procedimiento <& daba brindar [a siguente Infamachon:
s+  Factorés oe neggs parg cancer dé mama
+  Augtoeramen de mama.
« Impodanca cel #xamen Glinggy e mama @ partir oe los 40 anos v de |a
mamografia a panr de kos 50 afos

10.8 Plan e CLidado

Sin cstingn g3 resuliads de las prusbas de 1amizacidn, gestionar de forma gl la
enfraga de resitados a las mueres, garanlizando que las mismas conozcan
oporunaments sus resullados ¥ pasos a sagquir

FPromove: y educar 3 todas las myperes en ¢l autsexamen de mama y la identificacion
de sefiales de alarma para que &0 casa de e existe alguna de ellas asista a su
serncey ge salud parg conducta reaclutive.

Las sefales de aianma zon:
- Masag en lamama o aald
-  Engrosarmenlo de la piel o retracoin
- Cambic en & color de 13 ped
- Retrgoacn del pegan de resente aparicion
Asimella de |25 mamas Je recients apancién
- Wearacionas on la mama ¢ pe2dn
—  Secrecianss espontaneas o sangradc por el pezdn

Es Impotante precisar a 1a muper, que [a practica del autoexamen nd reemplaca 1a
realizasion e 135 pruebas de lamescdn en las edades ndicardas

Irckicar &l exarmen climco d& mama anual 3 paric de los a0 afos
10.% Geshon para la lamzacion de chmear de mamas

Coma parte de la geshdn 3 sarge del coordinador de |a unidad de tamizacidn s e
inslituckan de servicios de salud, 58 daben raahzar lag saguentes acoones:

»  Ciaranizar |a oportunidad en el examen dinice de 13 mama. y solicitar examenss
complementarios (ecografia de sent yio manwgrafla) cuando 8 axamen ¢inlco
a5 apormal

+ Gamanbzar que la oportunidad en & proceso de tamizackdn ¢on mamorafia (toma,
lectura y emision del informe de resutados) no supers los 15 dias calendano,
cantados a parte del dla 13 1ama de 3 mueshes

»  Reallzar el segumisnio 8 la oportunidad &n la entreqa de los nlormes da
resulfadcs por parte dal servicie de radiclogia, genarar plan de meporaments,
cuands la aportunelad excada os 15 dias

v Racapeishar y verificar lbs resultados de la mamografia,

«  Ramvisar, nlerpretar y sekeccionar 1os informes de resullados negatlvos.
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1010 |nsirumentos, nsamos ¥ aispositivos

St parjucid el cumplomianto de s eslandaras de habiitacidn para e Servicio de
Radalogia ¢ im&genas chagndsticas, consulta da medicina general. medicing familiar,
gur-&ncdcrgla o enfermena, se debe conlar con un es.pai:lcb aue propicie la privacdad
de la mujer v batas desechables, .
A5 mEm disponar da matedal de Infrmacion, educacion ¥ CHMUncacion, cHmo
carlillas, manuales o rotafolios que perrnltan la endrega de INarmacion y Comprensmn
de [os procedimigntos para 1a gelecosn tamprana e cancer de mama.

11. DETECCION TEMPRANA DE CANCER DE PROSTATA

111 Obyetwos

Detectar el cancer de prastata en estados tempranos a Irayds de a reallzacon de
pruetas de tamizasién da aporunicad . gustedas a la edad del hombre.

11.2 Pobacion aupeto
Homlwags antre 50 afos y 75 anos
11.3  Arencones rnidludas

« Brindar informacion y educacion frente & la toma de las prusbas e lamizacion y
la impartaneia de reclamar &l resishatht

Realzacidn da tocto rectal

Ordan de PSA (cyadilztna)

Geshin y anlrega de redvllados

Repgistro g informacadn, asgnackin de proxima cita y remiskin a olros semvicios o
Futa inlegral e atencion &n saiud para |3 poblacién con nesgo O présencea de
cancer de prostata segun hallazgos clinicos o faclores de riesga (dentificados n
gl pacwenle.

L I )

11.4 Takenro humana
Profasional en madicina general anlranado o madico espacialista an urologia
11.5 Cescdpcion del procedimients

Realizar la evaluacidn clinica e identficacon de fagtores da riasge y sintomas
inchividualet islacionados con &l dasarolko dal cancer de prostala, con el fin de
daeterminar s hay nesgo o sospecha de enfermedad y delerminar la condlucla a
seguir [lamizanen o poGedar con &l diagndastico seq0n hallazgos).

{nfarrpar 19e procedinmmanlos a rdahgar ¥ posible malestar que gencra el laclo rectal.
Intarmar a5 conductas a seguir segun [0S resviiados de las pruebas da tamizacn.

Enlregar a los tiombres Un carné que incluya: fecha de la \amizacion, profesional que
realiza & procediniento, informacdn fremle a la importancia de regresar por &
resultado de su prueba, derechos y deberes en salud

Reqistrar en sl sisterna de indormacidan del programa de camger de prostata v an ks
reglatros adminsiralnvas viganles, & componante da lamlizacdn o daba o
minime fecha de la tamacdn: fecha del tacte reclal, fecha del informe de la PSA,
resultadas dal tacts rectal. y dal PSA.
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14.56 Procsdimienlos de tapmZacdn da cancer 42 prdstata

Hotnbhres enfre 5 v 75 anos: Examen climeo de la prosiala {tacto recial) cada cineco
{5) afes; o en mapores de 40 ahas con lagtares de resgo (aniecederdes familiares o
que 523N Je 1373 Nearal.

Hombres entee 50 y 76 aftos: Snllgent prostdtloo en sangré y 1a realizacidn del
tacta reclal por parte del profesional en medhna genersl anliénade, <on una
fracusncia de cada cinco [5) ahos y previa explicacion de los polenciales fiesgos y
beneficios para @l packne, pIomoviando una Loma g dansones concetada,

Mota: En Ins hombres susceptibles de lamizacldn, s= debe sollcilar 21 anligeno
prostatice espacifico (PSAY, para que Cuando asista a by consulta de medlana general
ya esle dsponible el resultado v 5S¢ proceda a la realizacion del lacto reclal S la
anlrada =5 pof la consulla de medicing general, prenero se realixara el tacto rectal y
=& solicitard & PSA, & cual se debe realizar daspés de 10 diag de realizado e tacto
rectal, agendando latorma de [a muestra y (8 consulla para a entrega y leclura de Ins
rasultadias.

Mota: En squallps hombdes con sdenlilicadion de factores de riesgo andividual o
hallazges chinlcos, s debe establecer una clasificacidn del nasgo de desarrcllar
¢ancer ge prostata en concerdancia con las crilerios descriloz &n la Guia de Prictica
Cliroca para cancer de prosiala v las intervenciones delinidas en la Ruta mitegral de
atenclin en salpd para la pobiackin con ilesgo o presencia de cAncer- céncer
proslala.

Si Iog resultados de |04 doZ aximenss 30N NOrMales 5& COMUNKCAran osios
rezultadas A useano y e fijaran los controles a sequir.

S &l resultado del antigano proatatice #5 anormal. pero o tacio rectal es normal
§& repalrg un auevd anligend prosElicd en el curso de los siguisnies mesas, =
parsisie slevado se remilird y gashonard [a gonsulta con & especialsta en umlogla &n
ur fiempo no mayor 3 4 semanas, da acuecdo 3 ko definido B0 13 Ruta Inegral de
atenciin en Sahed para la pablackdn Con riesgo o présencia de cancer. cancar
prasziala.

S ol resulads del tacio ractal a8 ananmal s2 remllird ¥ gestionard la consutta con el
e3pecialisla en urnlogla en un EmMpd hp maydd 3 4 Semanas, de aceerdo a o
calinidy en Ig rula inlegral de alencidn en salud para la poblacidn ¢on riesgo o
presenc de cancer cancer prasiata,

En pasenies con resutados anormales en (a Diopsla generar una alérta pama qua ==
realica 13 gesiion del caso de acusrdo con las intervanciones desctas en la Rula
Inleqgral de alencidn en sald para 13 pobdacién con riesgo o presencia de cancer-
cancer prdslala,

1.7  Indormacsdn para la selod

Durante el procedimient se debe brindar la sguante infamagidn:

» Factores de feson para cancer de prostata

o Drerdchos sexupies v reproductives.

= Procedimienios de tamizacion, en especial en 13 realzacion dal lacts mectal y 12
pecesidad da hacero combinadd con & P34 cuanidativo,

= Condicipnes fisicas para la toma dal PEA,

« Conduclas sequn rasullados de la tamizacdnResultades de (as pruebas de
tamizacion aon positivas, 28 necesario realizar praabas conlirmatonias
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La reahzacion de las achwdades de asesoria, educacién o nformacion se debe
vagistrar anla Fglona clica y e ks ragistros administrativos vianbes.

11.8 PFlap de cuidado

a, Brindar asesorfa sobre af resulado & impartancia de continiar el proceso para
la confirmackin diagnastica

b. Reqgisirar en hislonz clinica el resullado anormal.

¢ Hegetrar resultados v observaciones en gl cama,

11.9 Gestidén para |a lamrzacdn & cancer de prdstata

Como parte de I geshdn a cargo del coordnader de la umidad de tamgaoadn e K
nstitucion ce serviios de salud, se deban raalizar 2 sigulenes accaghas,

+  Garanlzar que la oporitunidad &n el process de tamizacion con PSA (loma, lectura
y emslin dal mforme de resultadas) no supers los 15 dias calendarnc, conlados a
partle del dig la oma de 13 mbesira

# Heahzar el sagLimento a 13 oportunidad en 13 entréga de o3 inlormes de
resuttados por parte del seracio de laboralono clinles, genecar plar de
maetamients, cuatds la opartunktad axcada los 15 dias.

Recepownar y verificar ke resullados de [a PSA

» FRagslar & A mslem3 da informactn del programa ¥y en 108 reqistros
administrativos vigentes. la fecha de toma de la muestra de F3A, 13 fecha del
resullado de la PSA. el resullads 3¢ la PSA. 1a lecha de racepctn d2| informe. 1os
valores de referencia de la prusba segon 13 casa comencial del kil €l valor
ruanlificade del FSA en mgd, lecha de |8 prédama lamizacién de aclardo a o
reqistiado en &l vasualtado.

s Ravisar. interpratar v seleccionar los informes de resiiados neqahvos da PS4,

= Reqgistrar en historia clinica el resullads normal de 1la P54 y anotar |a facha de la
siguients tamazacion.

11,10 Instiumentos, nsLmnos y isoosHives

A perucla del cumplmento de l0s sstandares da habilMacién sars al Senacio de
Labaraterio chnice, consulta de medwina general, madicaa familiar, wrelogia o
anfarmarta. al [abgratong ¢llmeo dabe Sontar con bos insumos para generar & reponae
cuantitativo de la PSA

Asl rmamo, se tdebs contar con un §spacio que propicis 1a privacidad del hombre para
la realizacion del taclo reclal, guanlas dé latex, bala desechable, lubricanle de uto
medicd con O 9N anestegico local (vaseling, actle minaral, lidacaina jalea),

Finalmanta, disponer de matenal de {nfonmacsn, aducacidn y comunicacion. como
cartillas, manualas o rotalolios gue permilan la enrega de informacion y Gomprengdn
de log procedimentos para la deteccidn tamprana el cancer d pristala.

12. DETECCIGN TEMPRANA DE CANCER DE COLON Y RECTO

12.¢ Qhbptlhees

Deteccion del cancer de calan y rects en estadios tempranos & tavés de |a
reslizaciin de pruebas de tamizacidon ocblacional argarizada en hombras y mujeras,

12 Poblacidn susta

Hombres y mujeres snire 50 afios ¥ 75 afos.

T &

o TALA
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123 Alencionss Bcluidas

+ Bringdar informacidn v educacin frente a 1a 1oma de las proebas de lamizacién v &
impariancia de reclamar el resuliado,

+ UOrden de tesl de sangre ccpita £n maleria fecsl con inmunoquimica (3 myesras
£n dias diferénes) o coondscopia segun dspontildad.

= Geshon de resullodos ¥ enlrega de resultados,
Fegistro de infomnacibn

»  Fagieirar an &) sizlama de inlormaciin del programa de carcer de colon y recla y
en ke regigtras adminisirativgs vigerdes, el componente de tamdzacién que debe
meluir mirumd; fegha ge la consulla, facha 48 12 arden |ag prushas de tamizagion,
realuracion y hallazgos de las prusbas da tamlzacidn.

124 DescripGion ded procedimisma

Realizer tas pruebas de tamizacn poblacional orjanizada para 13 deteccisn
lemiprana def cancer de colon y racio en hombres ¥ mujares mayores o lguafes a 50
angs ¥ en gquipos de individios con Faclores de nesgo personal vo Familiar para
cancer colomacial.

Reallzar la pruaba de tamizaciin segin grupa de rlesge asl;

Hombres y muleras iguales o mayorgs a 50 anss: sangre oculia en maleria fecal
inmunoquirnca cada dos atos o colgngscopia cada e ands tuardo esta se
encuenire disponible,

Ande la presancia de faclores de nesgo en & individus, ssie debs ser defivado a la
muLé inegral de stencion en salud para 13 poblacidn cOn asq0 ¢ pressnce e Cander
— caAncer da colon para que |a lamizackdn $ed realizada sguendo las indicacipnes alli
definidas. 3e consideran [0 siquenies grupos de rissgo.

Individuos con anlecedantss familiaras de cincar de eolon y cecla nd heradilano,
Irchiveddiins aon andepadentes  famibares  £&n primer grade de  paliposis
adenomalosa, famlar (PAF) clizica con proeba gandboa positlva ¢ en aguellas
familias con oriterios dinicos an las que no =& ha dantilicads la muolachn cagsal

» Indivducs con sgspecha o anlecadents lamilar de cancer de colon y recto no
polipdsico hereditano.
Pacientes con enfamedad inllamatona Inestina.

o Indivedues con amecedentes de pilipes adenomatosos del colan,

+ Individuas con aniscadantss de pillpos iperplas|cos del colon

Mota: En aquelles indlvedons ¢on wlenlificacidn lactores de riesge individual o
hallazgos clineos, sa debe aslablecar una clasificacidn ded resgo de desarrollar
cancer de colon vy fecto en concordancia con las crilerios descritos en 13 Guia de
Practica Clinica para ¢ste cancer y las ntervencignes definidas en ka Rula inlegral de
aencin en salud para la potlacidn con nesgo ¢ pres=ncia de cancer - cancer de
colan v reclo.

En cazo de resuftados anormales de las pruebat de tamizadion, reqislrar en histona
chinica &l rasuliado, realizar bisqueda activa de los individuos v asigner clta de
enlraga de resdllados con madics genéral o érfeérmera profesional entrenada quisnes
solicilaran la colonoscopia yio biopsia respactiva.

En pacentes con resultados smormakes &n kB colonoscopma yio biopsla gensrar una
alerta para que S& realica la gesthdn del caso de acuendo con las intervenciones
dasgrias en Iz Muta Indegral de Atencidn Especifica de Cancer de colen y racto
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Se debe rstruir 2 108 pacientps que ante [a presenciz de simomas debe acudir a su
sarucst de salud para valoracn y solicind de examenes complementar o5

12.4.4 Informacién para la salud
Curarta al procediments se debe bnndar la siguente infomacan

» Faclores de riesgo y sinttmas d2 alarma (perdida oe pesad, mefenas o sangrado
recial activg, masa abdamnal palpable . cambed e 2l Rabie Intesinal),

# LCensumo de aimentos ricos &n fibra coma frutas y verduras y qranos integqrales,
avilar al consums de cames procesadas o embubdos. practea de actyidad fisica
rEgular

» Promover € uso de los =@rvicios de salud cada dos afos para propiciar 13
realizacitr de pruebas de bamizacion poblacional organzada 3 partr de los S0
afios. o antes ¢l axisten factores de rlesqo o srtomalflogia para ofrecer lag
pruebas correspondiples an concordancia con las imlervenciones delinidas 2n (2
Ruta integral de alencidn en salud para la poblackdn con nesgo o presencia de
gancer — canger de gofon y regto

+ Educar gobim og procademisios a raalizar.

Conductas sequn resultados de [a 1amizacidn,

« Resyltados e lag priabas de [amizacisn son posdva e8s necesand raalizar
pruebas conhrmatorias.

= |mpartancia de conlinuar gt proceso paca la conhirmacitn chagnostica.

12.4.2 Plan de cuidado

El referante o encargads del pragrams de tam2acidn ¢ de 2 umdad g2 atencidn de
cancer de colen v recte, debe hacer busqeeda de 02 resultado: de axamrsenes
solictados v los interpretacs definir la conducta a seguir

Los resullados da axamenes narmales s& los comumicard a los paclentes, y [yaca Ios
corrobes 2 seguir.

Con reiultados posiivos se s comunicara al pacente y geshonara la realizacion de
la colonoscopla, hopsia 0 oonsulta Con especabsta ndicado en farma priorilare,
asinandole cita durants [a misma visda.

Detivar a 13 ruta nlagral de alenclin en salod para B poblacon con riesgo o
présencia ga cancer — cancer 4& colon v reclo para praceder de acuerds con o3
reésultados de las pruebas diagnoshicas ¢con al fratamiento reguanido consideranclo las
inlervencionas descmas 2n la menconada RIAS

12.4.3 Gestlén para la amizackon de cancer de colon y recto

Corno parte de la geshon a cargo del cogrdinador de 18 onidad de tamizacion an 1a
insitucadn de sarupns de salud, g2 deben realzar las sguientes acciones:

= Garantizar que la oportursdad em el procass de lEameackhn (1ome, Betora v
armgn del infome de resultades) no supere los 15 dlas calendario, conlados a
partt d2l dia la lema da la myestra.

* Razlzar #| segumienio a la oporundad en la entrega de los Informes de
resullados por parke el ssivcio de |aboraleno clinico y de coloncscopia; generar
plan de mejaramigntc, cuando 13 aporunidad exoeda e 15 dlas

* Recepaonar y verficar I0s rasultados de 1as prusbas de tameacion qua fusron
raalizadas

= Reglstrar 2n el sistema de informacidn del programa: la fecha de toma del besl de
sangre oculla en matens lacal o la colonoscopia. la fecha ded resultado de [ae
UEDas realeadas, el resullada de las pruebas realizadas la fecha de recepoon
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13.

del infoirme, bs Valares de referencid de (a proeba seqan ta casa comergial del kit
la facha de |a prdxena tamblzaslén de acuerdo a o regsirads en el resullado.

o Rewisar, inlefpretar yoosefeccionar ks inlames de resultados negativos o
narmales de las prosbas de lamizaclén y anolar (2 fecha del siguients examen,
En ezle caso informar a ka persona, brindar paulas da curdadn v definir lecha de la
nueva lamizacidn,

12.5 Inslrumgntos, iNsUmos y dispostivos

Sin penjuicie dal cumplimients de [0s sstdndares de habiliiadon para e Servic Je
Labaratond clinco, endascopia digestive, consulta de medicina general, medicina
laribar o gastroanieroiogia; e Lboraiond clinigd Jdebe reahZar la fécnica de
nmunoquirmica para sl procesamento de B meesira d& maleria fecal,

Asi mismo, se gabe Sonlar gon malerlal de Informaclén, educacian ¥ comunicackn,
como carillas, manuakes o rolalolins que permilan (2 snirega de iRlormacin y
Comprension de los protadimientios para 13 deleccion tempana del chncer da cofon y
redto.

ATENCION PARA LA PLANIFIC ACION FAMILIAR ¥ LA ANTICONCEPCION
121 Chjelivos

o FErindar a |as mujeres, hombres ¥ sU5 parejas asesorna, infpmacicn, ¥ educaglén
para el oo de una elecclon informeda de metade anliconcaptivo que més se
ajusle a sus neceziklades v pralersngias.

»  fisequrar la prowsn efecliva de os melodos anticonceplives de slecgidn da la
mugar, el hombre o [a paraja, deniro de (3 consulia o en el menor tempo pasible
pastenor 3 la misma, para garantizac 2 eprcica plena vy auldnoma de sus
derachos Sexuales y reprodusings

» PRegponder a lzs necesidades diferenciadas de mujeres y hombras de acuards a
sus nacesidedes ¥ preferenciag,

« Contrbuir 8 ke reduccidn de ke ineguidad reproducliva, &n Siuacionss espaciales
Lomd & ambarazo no planeado, especiglmenis en adolescentes, embarazns de
8lto nesgo, mujerss después de los 40 afos, mopares con discapackdad, personas
COn fgsdo O poNadaras de wia infeccion oe transmigidn saxual y ViH,

+ Fromover et bienastar y desamoio social de la poblacidn, promoviends fa
palernldad y malernidad mtencknsda y responsable.

+ Lumplir con los criterios de calidad y saguridad oinica en la provision de [0
tetodos anhGonceptivs,

» FEspaciar los periodos inlergendsicos y disminule la merbi-mertahdad matema e
infantil y reduccidn del aborta inseguro, mediante of access a pfovislin efactiva de
AnleangepeHn en &l past avents obslético antes de kas 48 horas post parta o post
aborta, o anles dal ala hosprlalana.

= Incenlivar 13 partigipacdn de s bombres en la prevencidn de s ambarazes no
deseados.

13.2 Fotdaciin swyelo
Muperes ¢ hombies =n edad Edil, quienes desean nitar ur método anbconcaplivo,
mcluye aquellos que tenaen inlencidn de iniciar relacicnes sexuales penelralivas. Se
pusde acceder 5 esla consulla pod demanda espontanea o derivadafe] de aotra
alenciiin.

133 Algnciones incluidas

Eate procedimients induye las siguentes glentiones:
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s Alancidn &0 salud para 3 acesaria en anticoncepeidn.
+ Elecadn v suminisirg de métodos anlizonceplivos
v Alancidn en salud para la asesoria en anliconcepcion — Conlral,

134 Talenio humand

Esta atenciin =& realizara por profesional de anfermana. madicing general, mechcina
farmiliar & ginscoksgia, sagon o dehnidoe en €1 esquama de intenyanciones/alancioneas
en salud indlvlduales por momenio & curso de wda, &l talenio humano debe contar
con conocimiantas  cobre & usg. formulacidn y  pracedimientos. del método
selecaonado por la parzona. lvago dal process de eleccidn hbre & infarmade  y
apleacion de métodos anticonceptivos sagdn normatividad v criterios de elegibilidad
de 1a OMS vigentes, senaibilizados, con hakldades comunicativas y entrenados parg
abordar les difgtanles opicos de la saxuvabdad |3 salud gexual v 13 salud
reproductiva, desde la perspecbva de derschos.

El profesipnal de snlesmeria podra realizar o5 procedimientes ¥ ordenar los
medicamantos, IREUMDS, dISpoSiives Y OIS procadimienins oo adlerda con 10
definidt en esla intervencien'atencidn.

135 Descripcion del procedimsnto

Esla slencon & debe desarnollar en un lugar que garartice la privacidad, v gemarar
un afmkeente de conhanza, calidez v empstia. hacer uso de un fenguaje sencilo y
clara, evilands actiludes avlaritaras paternalslas. hoshles o de crita. para que las
personas puadan escoger & mklade fque les paraZra mas sonveblante para 9
rmismos, En 2l caso de las y log addlescenles, pusden asistr solos a con un
acompafianle a & g 2lla ko preheren.

La asesoria €5 un proceso de comunicacion interpecsonal v direcla, medianta la cuai
un migmbro del sguips de salud orenta, Bsesora y apoya a olrz pErsona o parsa, a
identficar SUE NECcesiadas, a 1omar dacsiongs mfonmadas, hbres, résponsables y
voluntarias acerca de su(s) widalg} reproduchvals) La asesoria debe  bnndar
inlormacldn clara y prédsa en anticoncepodon, agdemas permitie aclarariesolver 1as
dudaz y prescupaclonas de la persona ywo |3 parsja qua se atiende, con e fin de
facilitar una ebegcitn likwe & infarmada, acorde a fas necesidades individuales, par ke
cual debe contener comg minims [0 sigulentas elemenlos.

+ Enmarcar la anticaneapaion denbrs g2 log derechos en salud sexual y salud
repradluctiva, infomar a la persona, sobie s dersche a la aotonamia reproductiva
(decidit |a canbdad, intarvale v ol momerto gporuna lenes hijos & ma, ¥ los medlos
pata lggrarc, su dergcho 2 la inlonmacidn, [ Lberad de dedidr, la privecidad. o
vida libre de dade, s igualdad y |3 usticia aanilara.

» hrdagar sobre las ppciones frente a la posibilldad de un embarazo y planes de
vida,

* Indagar zobre requanmientss anficonceptivos de la parsona, con base & su
Mecesidad, o que espeda de un méleds anticonceptivo, tkempo de duracion, uso
previg e mélodos anticonceptivos y dinigin la asesoria de acuerdo 3 necesidades vy
expectalivas.

v Indagar |¢: antecedentes meédicos, famibargs, psicosocizles laborales,
ginacakigicos, obetétricas y & uso actual de métodos de anlcencepgion {Tipp de
matada liempo de duracdn, satisfacerdn con & miemo, eleclos secundancs ¥ 32U
manajs. quien o andico y presanbid, ditime contral de anhcongepcion y la razén de
prqfar&ncua de dichp malods o mzones de disconbnuacion de métodos
antu:n:nl-.ceptiws Esta Indagacidn debe hacorsa aspecialments para Iy consullz de
corrol.

+ Valorar l gjercicio de bos Derechos Sexuales y Derechos Repreducives —DSDR.

+ Bnndiar informacion acerea dél sistema reproducing.

4
&
LA



W, -7 Ac0 1018
RESOLUCION uum&n:n"’ 3280.7 - DE 2018 PAGINA 1 182 de 34§

Conlinugesin de ko retaluerdn "For s de 0 cUal Be atarfan g beedmicnles IS0mcos v aperateas o B
FLUA Fhiafra de Alaritid oove [a Promodion v Manersmento de 18 Selad p b Ruls Kegray dr e o
Saks pova la p-nﬁl'addn Matemp Pornnalaf y 524 astaisecers s racing s Do nk St Qoeracin ™

+ Brindar informacién sobre lodes los métodos anliconceplvos elegibles, sin omitin
nnguno; (Incluye mecanisme de accidn, atecividad, duracidn, modo de uso,
eleclos secundarngs ¥ Benelicios; despejar dudas sobre mifos frenta al pso de
anticoncaplivas, razones de discontinuacion del mélodo y posibles bameras e
arcasn a los dilerenta: métodos), ofadar con stpecial &nfasie lns métodos da
larga duracadn reversibles (irmplant hormonal y dispositivos intrauterines).

+ Acompafiamiento en eleceidn informada y velunlaria dal métods mds adecuado,
de acuerdo con los elementas brindados en le §385001a.

» Realizar =l examen d& acuerdg Con k% protadidenios selsccionados por la OMS
para provesr metodos aniconceptivosds.

Fara ef caso da mergras de 174 aR0s Que hayan Iniciado relacianes Sexuales
penelalivas, se¢ debe bandar & asesaria y consulia anficoncepliva, iniciar of
melodo colecgionads. v aclivay rula de alencidn de viclencls sexcvai, cumplir
con 135 responsabilidades que impone 2 Ley, oo fa profeccion de las personas
viclimas oe delitas sexuales ¢ informar a las auvoridades compatenies; en

ningtin ¢caso Fmita o modifica fa atencldn en salud que debe entregarse a Ia
LIS LISTTR.

13.5.1 Eleccidn y suminitirs da métaodos anlicaneseptivos

D& souerdo con ks hallazges y lenignds como guia los criterios de elegibiidad para

inar antieoncapllves y 1058 precedireenlos salecgionadas para provesr métedes de

planificacion famihar, se debe enbregar &l método selecoonado y prienlar g infommar &

la persona sobre:

* Signos de alarma por los que debe consullar

+ Impoiancia de ps controles y su recuencial as usuarkas(os) deben ser
informados sobre 1a importancia de azistir a consulta para sus controdes
parisdicas, &0 caso de comphcaclones o cuanda 58 requierd cambo dek método
tamporal.

o Prevencldn de ITS (use de conddn coma metads de protecsidn adicional).

A continuacion se relacionan los metodes de anticoncapcién a las que pueden
accader las pareonas

11511 Matodos de andiconcepsidn

Son mModes o procedimienios que evitan o previenen o embarazos gn mypres o
parajas sexdalmante actreas. Exiplén ddarartss tipos de anticonceptives en el mundo,
tas cuaker ze dierencan en el mecanlsmo de accidn, pringipio astive, tempo de
guracitén, vie de admnisiracidn, formas de uwso, vy ehcaca. Los  métodos
anhconceplives s& divldan en hormanales y ne bormoenales, entre kes no hormonales
5€ encucnlran (05 reversiles, rmevarsitias, de Darrera, amenomes de laclancia y
abslinencia periddica,

La eficana de s métudos anticonceplivos (Cuadro 1,) s€ avalfa duranie 2l uso
perdecty o weal, en donde s embarazes ocumidos durante & uso comeclo y
constslenie del meodo son atribuhles a falla inthinsecs del méioda, ¥ o uso hatwlual
o lipics, que incluys ludos los embarazos gue s& producan durards sy 50 y Que 58
puaden alnbgir of usd INComecto, uso no SiIslematics, v fallas bconicas del método.
Esta eficacia en general s¢ axpresa an & nimero da ambarazos que se praducen &n
100 muperes duranie un afio de uas del mdtods anliconceptiva.

0 Puyprbe: wodrd Health Dvganlianlon S=lected praction e ndiins 100 camapsepinagd wa. TRird gdition 2008
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Cuadro 1. Forcentaje de mujesss que fienen un embarazo no deseada durantde
o] prmar afo e uss de un mélodo anticonceplive.

ﬁp@ggummi:m | % DEwMERES QUE
Lo o GORTINOAM. . ..
ks, o fusﬁmﬁ UHAND.
L . " - F DESPUES” T

b i [T

DU COBRE T

Heslama nbEwerinn £an a4

Lemwanrizripesingd

Inplanies pragoslagenos 0= [1]41] a4

Eabenilizacson omenma 0.5 {1.5 100

Eskeqizacoon mascdlna .15 10 100

FropEstaEnas spypec|ab 3 03 5

Inyecteble combinade 3 1%L} £5

Enficoncaplivas orales x 0.3 L

Combenadxg . ——— -

Arwlio wanna|l i & 0.3 G

Farche \ranzdameo ' & (.4 43

Condan Kazculng : 15 2 h3

Condgn Famenmo e | > 19

Dial-3on1a (con espemmicda) ; 1 G 7

S5 eI P : 4 1-5 2

Toike intcrunpide %l 4 a0

T meigdo 45 5 MA

0.1 Muy efective 28 Efective  10-30 Algo Efectivo

Fuenls: Sedisdad Chiparok: do Contraddpeion  Documendacion dol gruge do revision bibliografiza
Prolocaoles de Anticomceposdn Capllu o 4.

Le gagurdad de loe malodos anlwoncepheos g2 baza 2n los critengs de elegibihdad
de la Orgarzacidn Mundial de 12 Salud, qua rasumid en un dacuments final™ las
recomerdacionas principakes én 32 siguentas calagorias.

. Lina condicin para 13 que ng hay ninguna resinccion &n el uss
Calegoria 1 del método ardiconcepdng.
Categoria 2 Una condicion donde |as ventajas de ugar gl metodo pesan mas
que 105 nesgos teoncos o probados.
Gategoria 3 Lina condickhin donde Jos  riesgos tedwicos o probados
nommalmente pesan mas que las ventajas de usa e melodo.
. Lina condicidn qQue representa un fesge de salud inaceptable si &l
.ategaria 4 rmétoda anheoncaptive 5& usa.

En el caao de mélodos permanantes, ninguna condicidn médica descarta |a opoicn de
reahzarse una vaseciomia o una eslerilzacion fermenng. Algunas tondiohes o
alecticnes pusden reguerr que 38 aplace el procedimignto o que se efeclle Con
precauciyn bajo dertas condicipnes,

El meor méloda anhconceptnt serd & que 5 ehla despuds de una wverdadera
alecridn mformada, por b lanto, e debe garantizar qua [as parsenas, una yaz hayan
glegido & método que 32 ajusta a sus necesidades, enbendan adecuadamente sy
LISQ, CONGZLAN &n gud Sllacomss s& consicars sa esta hacedn un uso ncomecla y
cuales son las medidas para lograr ka efectividad y i3 adherancia buscadas.

A continuacidén se pregeman los anticonceptivos disponibes.

© Ao de Trabalo de b OMS reynide oo Gingbra 1os dias 21-24 de colubre de 2000 1) y ralfeads en
arlualizacion de 2H5

~=1r~«rr"u.::'-5
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Anficonceplives de sale progestigens

Lz mayarta de las mueres pusden usar con sequndad los anbeoncepivos de soko
progesidgens, son allaments efaclivos y reversibles. {Cuadeo 1).

Mecanizmo da accldn: Inhibicion de 3 cvulacidan, madifican gl mages del cuelle del
(taros, que o hace mas ezpetn ¥ ocon ello 2o hace mae dilial 2l paso de e
espermatozoides,

Indicackn; Tiene log mismos ysos gue los anticonceptivos orales combinades an
mgjar con gglgs menstruales o amenomea diferente al pest parto y posl akono.

+ En posl para {actanca matema)

Menos de B semanas daspuas del parto: Ganaraimente € pueds meatar
uir imnplante [calegonia MEC 2)

De § semanas 3 & meses después de| parto ¥y amanartea Se phede
nsertar un mplante. Si 12 muer esta amamantande complela ¢ casd
complsdamente, no s necesda pralecckn anticoncephya adiconal.

Mas d& ¢ semanas dagpues dal pane v 105 Ciclos menstiuales han
regresada: El implante se puede inserfar como 5 recomienda para ofras
MpEres Gle henen Cclos menairuales

«  En posiparto {no lactanas matarna)

Manos de 21 dies despuee gel pare: Se puede insedar wa implaote
(ealegoria MEC 1) No se necasta protecosdn anticoncepliva adicional. Es
altamente improbable que una mujer owvule y BslE en riesgo G #mbarazo
chwanle kot primeros 21 dias posparc

Inicic thel méatodo; e puaden iniciar deniro de 1oz sicte (7)) dias postariores al inkcio
el SArado menslrud, y No necesila proleceldn anhconceplva adicional. Cuando
han transcumde mas de sigie |7) dias puede agninizirarse si se asla razonasemeanile
SefuUrd de fqua la mujer no esta embarazada. e recomienda abstanerss de tepor
r2lacines sexualas o Jsar protecadn antconceptiva adicronal (condon masculing o
femenine) durant= ko= proximos siata (7} dias al inigig

Enfre los anticoncaplivos de solo progestagans (APS) se inchuyen o3 siguentes:
1. Implantes de sS40 progestageno

La via de adminislracion del implante o subdérmess S deben darinstrucciones o
Ixg usuarias luego de |a aplicacidn. Las tipos da implantas dsponibles o

2. Progestageno inyeciable de depdslto

D encuenira dispombb en Colombia, el Acetalo de Medroxiprogesterona de depdsio
de 13 Mg para uso antra muscular, cada 3 meses y puede aplicarse hasta con 4
ERmaAnas de refrase pare mMyecOoon repebda sin necesidad e proteccidn
anbconcepliva adicional. =i e &5 raZonaplements: Segurd de que no eeld
emCarazada Tendra que abslencrse de ener relaciones saxyams & usar profecsion
ariconceptiva adicional durante 108 prasamos 7 odlas. A diterencia de los demés
anlLondeptivos homehales de s0lo progesiagena, en las pimeras § semanas post
parto iInmediato en mujer lactante la QM2 ko congidera sategoria 3 pero en ontenos
de elagibilidad médica 32 anticoneeplives de CDC de Aflanta. estd an calegora 2; el
profesioral de la s3lud, sn razdn a las condciones de acceio 3 consults de
anficoncepcion y enlrega e melodo anticonceplivo post parte, deberd animegar este
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tipo da matado, <1 consklera que |a usuaria 2843 en rigsgo dé no inciar metodo an el
primer 00 posl parte. A lag 6 semanas post parlo 8 6 mases post pars ¥ amenortsd
en muer lactanle e puede admirstrar la paimera inyeccion de PID an cualquier
mamanls y né 3¢ racesita prolecogn anbiconcephiva adicional En mujer post panto no
lactanle menos de 29 dlas, ga puede adnimsirar 12 priméra nyecsion ¥ ng necasila
otecsidn anticonceplva adicional.

3. Pildgras de s0l0 progestagenc
Tisnen mecamsmo e acckin y usos =amilarés & los implantes de solo progesiageno.

En mueres con ciclo menstrualas as dentro de los B dias poglariones al inicio del
sangrade rrenstrual Mag de 5 dias dagde el inicio del sangrado meangtnial puadan
IMICHArES &1 AL raZonablameits segubs que la mujer no eald emberazads S
rgcominda abstengrea de tenar redlaciones saxusles o usar proleccitn anticoncephva
adizional durante los promimes 2 diaz, Si falta tomar una pikdora o mas pilderas por
rmas de 3 horas 1B muger dabe tomar 1 pildore tan pronie coma sea posile y luego
Lomiarlas dianamanie a la misma hara cada dia Tambuén e recommency absenerss
de tenef retaciones sexuales o usar protecoion anliconceptiva adicexnal durants oS
prasimos 2 dias, Tal vez se deba considarar el ueg de anticonceplivos de
Emargen-:ia, oi &g gpropiada

Dispositives frtraudarinos

Son métodos reversibles de larga duracion. allamente eficaces v coslo alsclivos para
Lodas las mueres en edad férll incluso en mujeres nuliparas y adolescentas (CMEZ.

Acteaments &l digposilive intravtering digponible en la APMS ee al DI Cobre (D1L-
Cul.

1. DIUT de Cabre {Tou}

Es un metade antrsonceptive reversible de alta eficacia, v sequndad. no dependa e
la usuaria, y ng hay fallgs por uso Incorrecto {Cuadrs 1) Las tasas de expulsionss
ozcilan entre 2,4 y 82%Y Existen diferentes lipos da Disposdivos infrautennss T Cu,
&l mas sade en Colombea és el OIU T Cu380. que as &l que iene ayidepcia da
mayer &ficacia y mas [arga duracidn (1004 12 anos).

Mecanismo de acckin En los DIUS NYWperadores de cobre participen diversos
Macanismoes gsi como cuarpo sdtrafio produces reasckin mflamatona ocal perceptible
an &l liquido y 1az paredes de 13 cavidsd utering, que astd aumeamrads per la presencia
del cobre, €l cual alcanza aoncantracionsgs slevadas en Auidos intrauterinos v en toda
al frecty gonital femening, o cual mierce una acclén hxwa para los espermalozoides y
coCies, [0 que alasta la funcidn y viabididad de los ganelog. Su efecio daruesica una
relacion dosis-dependiente, a mayor carga de cobre mayor eficacia aniconcepliva
durante mas iwenpo, B! uso del DIV de cobre no alera 12 fenilad de las mujeres. En
=| primer ano despuss dal rehro, Bl de 100 mujeres pueder embarazarse.

Indicacken La insercion agl DU pusde haserse en muperes an edad fl con vida
sexual acliva, ruligestas, nuliparas ¢ mulliparas, incluyandy adolescenles, que

"_Maﬂiru:.-: Genavizes b5, Mevabion Eunal 2. Labrador Haena B, Froloceos skG0 Sociedad Espafels de
Ginecdogla ¢ Cbyelhcial3EC (Soc aded Copangda de Canlidosponen]  Apliconcepniton  ndeering

Casprnibe en! hlipMsec eoidednarqasPE Anbicgn Do nbraulerms podf
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deseen un matcdo anticonceplive temporal de alla efactividad y sequrdad, que no
deseen @ oma o aplicatdn pepddica de anticenceptvas  hormonalés en |as
suienles circunstancias

a  Anles dal pelmer ambaraza

«  En el inteneslo inlergenésidn.

+ En el posparto, Irans y poscesares, con a sin lactancia, e pueds ineerar un
DIL-Cu danlre de loe prmergs 48 horas despuds del perte, inglusg
inmerdlalamante daspods de redirar |2 placenla ¥ antes de carrar o dlero en
caso de cesdrza, Enlre 48 hores y 4 semanas despugs del parto no es
recomendabla insertar yn DU-Co {(Categorla 3 CME). 4 0 mds samanas
despues del parto ¥ ameEnHTEd N MuUjer con |acianda, 52 puade insenar un
DIV Cu & se esa razonablemente saquig de gue |a muer o esla
embarazada, NO S neacesda proleccion anticoncepliva adicional, Si la mujer
ne esla en lactandia malema, s2 puade insedar un DIL-Cu 3i 58 pueda
delarminar que 2 muyer no asié ambarazada Mo se necesils prolecclon
anficonceptiva adicional,

» En ol posaborto Se pusde insertar wun DAU-Cu Inmredlalamenle después de un
aborte en &l primer trimestra, (Categorla 1 CME), an abonos da sequndo
frimesing generamente 58 pede insertar un QIU de o, No debe imertase
Inmedlalamanie daspués da un abora sépllco (Calegodia 4 CRE),

Inicio del melode: En myeres con oiclos manstruales, se puede ingerar un DIL-Cy
dentro de lox 12 dlas posteriores 3l inicio d& sangrado menstrusl, &n la convandensla
de la mujer, no bk durante |3 menatrugaciin, Sin anliconceplives adicionales, Més de
12 dlas desda o mcio del sangrade mengifaal S8 puads itsedar un DIU-Cu 2
conveniencia de la mujer 3 se esia razonablemente seguro de que no eslE
ambarazada Mo & necesiia proteccidn amiconceptiva adicional

Via de adminisirachon: Ei DIU-Cu, debe sar admbnlsirado en la cawidad wtening. El
examen hsico, debe inchar palpacn bimanual, visuahzazion desl cuello vlepng con
especulo en condiciones de asepsia, inserciin sin confacto (becnica de "ng tocar’).
(Mo permilic que o QI toque una superficle no estenllzada). Explear 8 18 usuaria
cada alapa del procedimiants, 135 mokkslias qua pueds prasentar y ansafare of OIU
Gue 58 VA @ maatar, Enmojeres aaintomaticss, no se requisre delection de ruting de
microorganismos en e fracto ganlial nfenor prevla 8 b aercsdn. 5S¢ deben dar
instruccicnes a {as usuarias luego de la aplicacidn. En casos de alevado resgo de
ITS, &5 regomendatsle esperar tener una proehs fiable que descarte |a infeccidn y si
no 52 dispone de ella, tratar profilicicamarts en poblaclones con alta prevalengia de
ITE. El embaraza v la sepss pueperal son contraindicacion abzoluta {CME4} para |3
insarchin de an DIlU-Cu.

Extraccion: El DIV-Cu, poede sar relirado en cuakgwior mamentd dal ¢k, siampre
que la mujer lo deses, realizar indagacion d= {as rarones, para resolver mbos
inhodados; s8 debe rotitar on casoe do irfaccion pélvica que no responde al
lratamienle &nublélco, perdoracidn Jlenna, CANGar Carvical, ¢ o andomalrg,
e xpulsin pardial, sangrados excesivos que pongan en fesgo la salud de la mujer, o
al tarminar sy penodo de yida il En caso de MENOPAUSHA. 58 [2Oomienda I‘EliI‘-EI'I'I:ig
um A después. Se debe advedir que & malomg a 1@ fernikdad o5 innedialo, por
que debe user olre meélodo anbeonceping U olfe DIU, &0 caso de no desaar un
ermbaraze

Efectos secundarios: En general, el DIU &5 bien tokrade por ta mayoria de las
usuarfas, Lot aleclos colatarales son poco lrecuenle, gensralments imitados a los
primeros meses pastenores a ka insercidn y puedan manifeslarse como: dolor pélvico
cduranle =l pericds mansirual. aumenlo de 1a candsd vy dursckin del sanprado
meensrual que pusds manejarse con antiinflamarnios no exteroidens.
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E:z importanta mformar a la usuang que el DU poede ser  expulsado
gsponfanearmente durante la sreasiroacidn, ansedar a rensar los hios, y recomandar
gque acuda al gervicio de galud =i tiene los siguientles signos de ataima: Fisbre o
astakelrlos, deor o sansitklidad pabaca. flue vaginal purulents o sangrado vaginal
enoimal exceswg. S8 deba mcabcar la mpoianca de acuddn a las consullas de
contrel ¥ el uso de conddn para presenr TS,

Anhconceptivos hormonaies combinados

Sa referen & 105 productos anticonceptivod réversibles de corta duraoon. que
contE@nen un estrégens fombinade con un progesiagers  Las presentaciongs y
concentraciones que exisien son las siguientes:

1. Antikconcaplives orales combinados [ACO)

Zon o anticenceptives que contienen vn estrigenc y un progestageno o progesting,
en cdasis vanatle, d& aceerde con los princpee advos, Existen dos hpoa de ACC |os
mMoNal3Sos (G0N 1A mayoria), an 1os que @l corlando de sstrogeno y progestagenn
es igual en (odas [as plldoras. Los mEs vsados y evaluados, son s QU conlknen
levonorgestrel 150 meog y tinilesradicl 30mog. Oros progestagenss usados ademas
del vonargesirgl coma 2l Inesirendl. desogesral gemedens, nagestimato, acaals
g cofmadingna, diospennona (makgulas no ncilkdas en al plan de bapeficios
actual), v atinlestradiol. En mas bajas dosiz, tienen menor evaluacion y los
rmulldasions, centiensn dstinlas concenraciores de oz esteroides durante los 21
dlas de adrministracidn y no hay ewdenas que seabh mejdes. ¢ mis seguras gue (os
monofasicos ¥y son en ganeral de iayor coste. Las ACC, .en genaral =on afectivos y
tepends del uso

Mecanismo de accidén: Protege conira &l embarazs principalments al inhibir la
cyulacion vy ccaaicnar cambiog en & moco cervical.

Entre los efectos bendlicos descritos, se encuenbra reduccicon importanis del
riesqgo de cancer de endometrio, y de ovarie, del embarazo ecldpico, reduccidn
¥y regulackin de sangradeos ulerings, alivio de la dismenorrea ¥ Sintomas
premmnsiruales; disminucion de rasgo de presanlar quolstas de ovarla
funcionakes entre otros.,

Indicacién: Segon criteripg madicos de elegibilidad da 12 OME

Aries ded primer ambaraza

En el perioct Inlergendsgs.

En postaborto inmediata Mo se necesita proteccidn anticoncepliva achzicnal.

En posparto o pos cesdrea en mupes BoEnte, 36 pusdsn inicEr antlconcaplives
hormaonales erales combinados & meses despues del pano.

« En post partd O post Gésared en mujer no lactante, se puedan usar
antconcaplivos grales combinadas 21 dlas o mas despuds del parto. en & cass
de las mujeres sin otros factongs de riesqo de tromboembolismo veroso.

# & B w

Inicio del matodo: Dentra da los § dias posteriores al inicio del sangrada mensiral
Mo necésila ninguna profeccion anticonceptiva adicional Mas d& 5 dias. desde al
tnicio de sangrado menstrual, sé& pueds inicar si 52 estad razonabaments caquwo de
cque no estd embarazada e recoemisnda abstlensree de lener relackings sexuales o
usar protsceldt  anticoncepliva  adwional  (conddn maezulne o lemanng g
anliconcepcion de emergencia) duranle o pricamas 7 dias,

L_a muer debe tomar la plldara via gral, de preferencia a la miama bora lodes s
dizs, duranle 21 dias y comenzar un nuewve blister ¥ digs después. penodo en al cual
gengralmente presentara sangrado wlerine. Las presenlacines de 28 pildoras, 7 son

.%aﬂ;:g
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placetn, v permiten la ingesta continua, |6 que disminuye 13 posibilidad da alvido o
relraso en el iy da nuevoe ervass, Es mpotanie gue $e dispense al menos 3
mesas candinuos de protecadn anlicancepliva, para que 5& no sa postergus el inicio
de nueva caja, s& generé adhargncia al matode v se dismineya & nssgo de
embaraa.

Efectes spcundarkds mencies:  slquras muylerss  poedsh prasenlar  cefalea,
nauseas, vimllos, mared, auwmnents de paso, acnd, maslalgia, edema, Mujs vaginal
inespecifice ¥ lensidn premenstrual, Puede presentarse cloasma, manchado
internmrieual, wvilabidad, diswinecsn da lalibedo y Animc depeesive,

Efectos secundarios severos: Enlermedades o8 sislema crculalork; e muy rara
Presanlation #n myperas jovanes, En mujeres mayores de 40 afos. &l vso de ACD
tiene asociacion con mayor riesgo de enfermedades del sistema circulatorio, cuando
se suman olros faclaores de rbesgo. como Mpenansidn y use de clgandlo. Cancer de
Mama Las usuanias de ACO con 30 0 mds meg de almilesticadol lisnen un resga
bajo pere estadislicamente significalive de aumento de nesgo de cancer de mama
{FR 1,21, que disminuye pavlatinaments af suspender el uso

2. Parche anticonseptivo ¢combinado

Swema amigonceptive Iranadémics, libera 20 mog de elinjlestradiod ¥ 150 meg de
norelgestromin al dia, Bl mecaresmo de accibn, indicacidn. inicie del meiodo,
efectividad y efectos secundarios es similar a los anliconceplives orales comdNnados.

Via d# adminisiracion: B2 demmica, debea aplicarse an piel sana, inlacta, Impa seca
¥ &N vello, (goleds, abdomen, porcidn supenar exiema del brazo o en la parle
supenor del torsal, Enoun legar que no foce e ropa apretada. S coloca un parche
semanal pgr 3 semanas, seqidas de 1 semana sin parche, &n un [Ugar diferantla con
las mismas indicacionas de oss que los aniconceptivos arales combinados.

3. Anillo vaginal combinado

Es un anilo Hlexvible, que libera 15 meg de alind asiradiol ¥ 120 meg de atonorestied
al dia, E! mecanisme ge accidn, indicackin, micio del método, efectividad vy elecios
secundanos & simllar a kos anllepngeaplives orakes coambinadas, e matado 9 el
gue conbiene menor dosis de estrdgenos y mejor contral ded cxcla mansirual,

Yia de adminisacidn: Es vaginal (doblar 2 amdlo entre 105 dedos & inbroducir
profundamenie en |a vagina}l. Se debe colocar un anillo para tres samanas da Uzo
CONntinyg, $& Jdabe ralicar quranie 7 4(as y & niroduce nlevameanta,

4. Antkzonceptivas inyectables combinados (AIC)

Anliconceptvgs que conlisnen una combinacidn de un éstrigeno ¥ un progestaneno,
En Colomixa se encuosnitran  disponibles dos  presentaciones:  Acelofenido
dihidroprogesierona vy enantate de  estradiol {Perotal, Synovular) acslato de
madraxiprogesiarona y cponato de eslradiol {Cyclafem, Femelin o Movalem) y
enankato de noretistercna y valeraniato de eciradiol (Masigyna, Noferyl)

El mecanemo de acowdn, [ indicacidn, o efecinadad ¢ ot efeclos adversos son
similar & los anticonceplivos orales combinados excepto el sangrada mansirual, goe
suele ser mas liregular.

Inkio del método; Dentro 42 o 7 dias posteriores al miclo del sangracke menstrual,
¥ no Necesila protecclon aniconcapinea adicional, Mas de 7 dias despugs del
sangrado pueds adminslianse si se &5l raZonabiiements SEQWN0 qUB |3 MURT ) asla
embarazrada & recomienda abslenerse oe tener relacones sexuales o usar
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proteccion anficongepiiva adicional (conddn masculine o ferening] durarte los
ardalmos T dias

Via de pdrministracson: Intramuscolar profunda, con infervalios de cada cualro
semanas El sangrado eeurre alredeclar de 15 dias después de la pnmera inyeccion,
Se debe infonmar a la mujer que la lecha del sangrada be dalanming la lache de ka
nuéra Inyescion £ng |a fecha de (3 administrasidn

Amticoncepcion de energencle

La anticoncepoidn de amerdenca (AE), ¢ anhconcepon posicadal som méloos de
anticoncepcion que pueden usarse para prevenir € embarazo en los pimeros S dias
s dal coito. Estan disanados parg &l usd J8 emergentia despuss e relacianes
saxuales yvolunlanas sin usg de metodo anticoncaptivo, fracaso o uso debido da
anticonoeptivos (coma  plidaras olidadas, ruptura o deshZamentd de condan,
gxpulsion da DI refaciones sexuales en perigdo fartil, [alla g rero), vialagidn o
gexd lorzado,

Expsten disponibdes cuatro (4) metpdos anticoncaphvos de emargencia: el digpositing
irtradlenne de cobee JCu-DRB para AE y e bpos diferenles de pildoras
agnticonceptivag de emerpancia (PAE)] acetato de  ulipristal, kevonorgestred y
combinadas de estrogeno-progestagena

i. Los DIU de ¢cobre {Cu-DAU| para la AE: El Cu-DIU es un métodao AE efeclivo
que reduce 2| navge de ambarezo on mas dol 90% si se inserta dentro de las
120 horag postencres al coito, daspuds do relacknes sexuales sin protacedn,

¢ Pildoras anticonceptivaz e smerggncic de  Eavonorgesirel;  Se
recamiznda dogis unica 1,50 mg (dos compnmidos d& 0,73 mg o uno oa 1,50}
CAUSE Merds nauseas y vomios que ias PAE combinadas.

4. Acstato de ullpristal: Se recomeends dosks Onica 1 tableta de 30mg. EI
acetatn de ulipnsial, puede sar mas efechvg que 1as olrag HSpownes entre las
72 haras ¥y 120 horas despues de la relacion sexual sin proteccidn. Causa
MANGE NAUSASE y vomitos que las PAE combunadas. En caso de vemilo dentro
de s primeras 3 horas despues da lomar 2 dosis de yliprstal g2 recomlenda
tomar otra dess tan pronlo sea positle Después de administrar acetato de
ulpristal la mujer pusde iniciar coakjmer méado qus coatenga progesiagenn
al sewla dia daspids de fomar & ulipristal.

4 Pildoras anticonceptivas combinadas de sstrégenc-progestinena: Se
recormenda dosie deddida de 100 rmicrsgramss de shnibestradiol + 0,50 mg de
levonorgestrel cada 12 horas

Cuszlquiers de las cualio cpoiones. son eguras de usar para la mayeria de las
mueres. La sfctividad de cada métods varig de acuerdo con las ciccenstancias
indraduales, incluyends el lipo de AE eleqide, el dia del cloio mensinu y el lismpe
transcurisdo erdré la relacion sexual sin proleccidn y gl inicio de las plldoras
anliconceptivas de amergencia (FAE). Cuando las FAE & usan denirg de jas 120
horas la lase estimada de emberazos es oe 1,1% a 1,3% para evongresial y
Alracledor d& 3.2% es deoir previang alradador ge| 85% de kg embarazas eshmados.
Ademas. |a elgacla de las PAE puede reducirse con acios adiziensles de coilo s
prolecowin en €l mismoe cicly, e use de oros medicamentos (por eEmnplo, [0S
inducloras anzimatleos del chocrome P450 344 [CYP 24415 ¥ Ui mayar pese comporal
2 indice de masa corparal (IMC) -T),

Incacion: ldealmenis Ioe tres hpos de PAE deben tomarse lan pradle como ses
pogibbe despés del coito sin proteccion, denlre de Ixg 120 haras. Son mas aleatvas
an lat pomeras 731 horas, siguen siendo eficaces hasta 1as 120 horss. pero eu
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ahcacka yva chaminuyende con el tiemps. Les mas efechivas son 1as de acetals de
ullipretal. seguidas de las de Levonorgastrel y finalmante las menos eficaces las
comnpahadas,

E! suminigtro de la Articoncepain deé Emergancia debe ser acompanade de una
msesofd en anhconcepciin e cahdad para promover el Ls0 comecho ¥ consistanie da
un método reqular, yustade s las ecesidadas de [a usuarla vy debe aslar disparuble
para entregar a fodas las myjeras en adad fartil sexualments activas 1an pronts coma
sea pocible desplée do ralacnes sexuales sin prolecodn. Despuss dal uso de las
FAE de levonogestrel v combinadas, se puede iniciar  cualguser  méleda
gnliconcaplve Inmesdiatamante ncluyanda &l HU-Co. 5i regrazs despues £& pusde
r miciar cualguier . métods de acperdo oon sus indicaciones de uso, % ote aslh
rarcnablements tegurs que 13 must no asla ambarazads y realizar prueba de
embarazg 5 ng 58 produce sangrado durante las 3 semanas sigurenles. Aunque sl
US0 repehdo No &5 aconsajanie porque las PAE 00 menos elednvas gque [0z metodos
anliconceptivos de uso reqular. por critenos médicos de eleqibildad g ewxislan
IAnCMes QuUa mmpdan dsara nuevamenie

Métodos oo Fas estanoay

El Mttt de Dias Estandar (MOE), &5 un mélado basado en e conocimento de [a
fertilidad (FAB}. Los matodos FAER, que tarbién incluvan el matodo de ovulacidn, al
método de dos digs y ol método sinlodémmes pusden usarse en combinacian con
métodos de abstinencia o bamrera duranie el tampo émil Espacificameania, con SOM,
uld mgjer con un ol regular e 26.32 diaa de duracién debe evitar ralacionas
saxuales sin protaccidn an bos dias de ocke 8-1%

Las mujeres con condicknes que hacen que €l embarazo saa un rlesgo Inacaplable
deben ser advartidas que la MDE para la prevenodn 421 embaraze puede no ser
apropiada debido a 1as lasas relalvamente mas allas da fracaso de usa lipea,

FPara ayudar a delerminar 30 [as mujeres con cienas condiconss o caraclensticas
rracdicas puaden ysar con seguridad lenga en oJuenla 1o siguientes:

+  Iniciacon de MDE.
Provisidn inicial de MDE para muperes cuyos ¢iclos mensiiuales estan dentro
del rangs de 26-32 dias se debe provesr otro método anficongeptivo para la
protegeidn en Ige dias 8-19 @ la muer o gdessa. Der suministros por
adelantado.

v Los usuanios de MDE que lienen mlaciaones sexualas sin pralasoldn entra los
dias 8-14, debe canswerame el uso de anticoncepivos da amangencia, si as
apropiado "

v  Eluzo de MDE an mujerss que hanan dog o mas sicles fuera del rango de 26-
3 dias, dentro de un afio de uso debe adverdirss a la muper que 2 matado
pueds no sar aprapeads deblde 2 un mayar resge de embaraze y recomendar
ofrg métode,

= La probabilided de embarazo aumenta cuando & cclo nmensirual esid fuera
chal wiervalo de 24 8 32 dias. incluso si 52 evila €l coito 5in proteccicn antre
kos dias 8-19. .

Méicdo o anrenorres por lactamcia materna

E: ur métodn anbconceptivo usado Bn o pAMEros sais (6) Mesas pos parto. por
mujeras que eslzn con laclancia sxcluswa y en amenciréa Es &l arico metodo
corslderado natural porque en 2l pos parte y durante = peripdo da lactanca, la s
tiena an forma natural un paripdo e infertdidad que plede durar enlre 2 meses v 2
afiby g mas
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Indicacidn: smmpre ¢ cuando s& garanles bs siguenles codicionss
«  Amamantar exclusivamente
» Estar &n amencrrea hasla Ios sais (B mesas de edad dal hije.

En eslas condicsionas |2 tasa de fallas es de 2 embarazos por cads 100 mujeres,
Redirg [¢oto infesrurmgida)

Cansisle en retirar & pene de la vaginag antes de 1a eyaculamdn v ayacular fuera de
asla, carciorandosse g que el s&men no entre en contacto con los genitales extarnos.
Eslc s realiza con & fin de impadnr que el 2sperma enlre en la waging La efastwidad
de este metodo si s& uca de manera paacta es oel 96% [(de forma coeracla v
sosiamdal, con el (ko tipkso B efectdad es de 73% (Trugsell, 2008]) El ratino o coito
interrurmpide. &8 uno de [as méledos menoe sficaces, porgle 3 weces &t diflzl
determinar comgctamente cuande hay que retirar el pene [0 que puede grovocar que
s eyaguke eglends este aan dentrp de la vagina v adwienalmente =e pusden
ancontrar esparmalozodes an el ligusde pre eyaculalons Na pralege de 1ITSAH.

Conddn mascullng y famening

El condon masouhng 2 [Eley o elechve comd malodt de doble proteccldn para La
prevencion de embarazes y de TS - VIH 51 28 us3 Je manera contined, cormcta y
consistenls Su efechwidad para prevenir embarazos o planeados si 58 realiza un
uss parfeclo es de 98%, ¥ coh 2l uso habiual deminuye |a elechvidad a3l 82% es
decir, la tasa de falta de 158%. Esta contraindicada en personas alérgicas al lalex

Indicac ion:

«  Hombras v mujeras en sded Al saxualments actrros da meanera mdividusl o e
paraja, para preveny embarazas no plansados.

+  Pargjas sexuahmenls sginas con dagndsticn confimmady ta YIH al menns en o
de sus membros.

= Parejas sexualmente actvas con dagnastico confirmack g8 Hepatdis B ¢ hepakitis
C al menos en uno de sus miembros.

= Pareias sexualmente activas con diagndzhco y ralanuenio de T2,

S surmibistraran 15 unldades por mes por penodos miremos ds 3 messs Para 1al
efacto deben eslar disponibles en toda la red presiadora dé servicios de salud.

Loe condones lemerines son efactives y seguros, pero no son ulizados tan
ampliamente por (o5 programas nacionales come o5 condones masculinos, no
chetants, sa dabe hacer use adecuado del misme™ El suminsiro s reahrard & las
miamas canbdades vy pare ks miamod kempod de dispensacion que € comddn
rAascaling.

Las condlclones & calidad, adgusiain, nanofaciora, y o almacenamlienio esian
descritas en el manual para |8 adgusicidn, suministira y disinbucwn de condonas &n
Colombia ¥

Métodos permameies guiringicos

El arceso a procedimeros de eslerilizacion quinirgica femenmna vy masculina, daben
aslar disponibias sin barreras de accesa y opartUnos.

"t hlip: Wdocs. goog o comdl A0 E BN g e A B Rk Bt Ay
B3 g Iy g 1F
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Ruta ffegral de Atencd g Ix Proncie ¥ Mdantarnnent 38 I8 ke ¢ I Ruld teavagral e Afandidn an
Ealud pada fa potdacidst Matirsd Ferinalal ¢ se esfablocen [as direclfoes para s operasion”.

1. Eslenlizackin gquirargkcs masculina

Téernea réealZada por profesional en meditng especalista en urddegia, previa
consejeria, alsccion nfamada consentimmnto informada. valoragdn del usuarlo y de
acuerdo a los procedimientos seleccionados v crlerios de elagibiidad Se deabsn
antragar inslruccionas posloperaionas ¥ proporcionear metodos de bamerz dorante kos
primaros was meses post-procedimiento o ser o hampo requaride paa gue @
recuenlo espermalica ses regatve. El wsuario dabe recibir infarmacicn y conzejarla
clara y sswopiada™.

2. Exlenlizacién quirargiea lemanina

T&orca reahizada por piolesional én mechcna aspacahsia an ginecologia, previa
consgjeria, eleccidn infermads, congentimiento informado. vakoracion de |a usuana y
de acwardo a los procadimmnios salecinades v critengs de =legikilidad

Indicacising El procedimeeno se pusdes realZar &0 NEnvald primens swte () dias
del cicko menstiual, postatoro, pospano oantra-cesirea Fuade ser por laparoscopa
© il laparctomia, an eata siempre deben vblzarse matenalss de sutura absorbibles

Es preciso enlreqar instnucciones posoperstonas, sa recomandacd evitar actividad
seunal &n prmera samana post operatonia, & ihformanr & 1 usuana que la ciregia no
protege contra [as infecciones de transmision sexual Swmpra anlatzar sobre 13 doble
prolacaldn. Uso tiplgo 0.5 Jso pedecto 0.5% uso continuo 100% {Cuadro 1),

135 2Plan de cuidads

a. Aplgacion de critenos de elegibilidad; una vez realizada la elmocidn informada dal
mélodo, se procederd & 1a aplicacldn da s crdenios da alegibdidad de la OMS
vigentes para verificar [a elecsidn del matode, por parte da la parsana. Se raquiere
al diljenmamients complels de (2 hstong da anhcongepcion v el consentimienlo
informado segun protorolo de la institucion {Se debe registrar an 1a tastoria clinea
la avaluacion de cnkarios médices de slegibilidad)

b Descartar que la mysr 8sld +n gaslacldn; para enhiicar 13 posibilidad de
embarazo en 13 whuaria que esta solictando un método anhconcetng Hacads a
indagar y venficar [og critencs de 1a “Gulag para evaluar 3i una muper est3 o No &n
embarazo™', que a contfinuaciin se describen:

Mo ha temdo relacienes sexuales desde la (Rima mensireaadn narmal,

Ha utilizado carrecla vy consislenlemante un mshads anbeonceptng confiable.
Esla denlre 92 lag poments T diag dzspues de la mensiruacion,

Ezta deniro de laz pnmeras 4 gemanas post parlo (muperes no laclantes).

Ezla dentro de o3 primened 7 dias despuds del aborlo o aborle esponianen.
Esla amamardanck) 1otal O ¢asi complelamente, esia en perindo de amenomea,
¥y mengs de seis meses post parto.

& 4 " b

B la uslana lene por I menos uno de los crtenos mencionadoes anlenmments y
esta liore de SKNOS o sintOmas J4& smbarazd, suminlilre & meteds selecoionado
ef cualquisr momenle del Ciclo menstrual taniando an gyenta g Srijends de nlcio
de cada matoda. ¥ i no 5 puede descatar o embatars, se recomiendz esperar
s menstrackn o hacer prucba de embarazo. (Er caso de megienr prushs de
Embarard, 58 recomanda (3 prdciica oe priuehd rapsdy o Maners mediais, fa
cleaf dehe astar disporuble & 13 consullal.

T Db fitdree H soossmimianke infamado (Rricula 15, Ley 23 e "081 ool DAt de Blies Mbdiea).
W S ecind oraclice mcommendelons for Sraserones 1Sa. Thd edilion 2016, Walmd Feath Crgan zahan
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. Entrega wio apllcasion del melodo anbconceptnen 52 debe hacgr denbro de La
consulta =in impartar & mamerto del ool menstrual @n 8l que 9e encustlrs g
usLana, con base en Ios pardmalies tomcse astablacido pars & mangs da
anticonceptives y estar dispon:bles en loda |2 red presiadaors e servicios de salud.
En &l ¢330 dé adolescontes e desealle gque el suministre no requisra su tramite
en farmacia da manera gua 2¢ garaniice la confidencialidad,

“Todas fos métodos deben eslar disponibies en M4 corsuita ;.-r &n s fos
miveles de alencion™

13.5. 3 Informacudn en salud

Luego de anlragar g iniciar ¢l métoda antconceptivo, s& dabe sdugar Somo mmima
en los aspectos que a continuackn son sefalados:

a. Sgnos de alarmna frenle 8l uso del métado.

b. Manejo &n casa de posibles alactos sacundarios

c Facordar que los méiodos anticoncaptivos no protegen contra infecciones de
razmizign sexyal 28 necezang & uso de conddn en toda relacion sexusl
pertrativa come macansms do dobls prolecaidn.

d, Usc de gnticoncepcidn de emergenaa s 58 presenla ung de los siguentes cazos:
+ Relacidn sexual sn use do un matods anlkonceptive, especkiments an el

perlado el

Llsgr Incoraclo o un rétodd andiconceptivo,

Ruplura, filracion, deslizamiento o retenadn del condan masculing

Desplazamienia o ralifd lemprans del conddn masculng

Expulsitn total o parcial del disposilivo intcaulenmg

CHwdn cle urva o vanas tabletas anticonceptivas

En caso de owiolencia saxual. ¢ la mujer no asla usands ut mélodo

antansepivg

& Dar ata de conlral de acoards al métdde slegede, Cuadrg 2y ongntar a la usuana
que pusds consullar antes 51 se prasenlan efeclas secundarws o algun

o = b B

INCLryanmsnke,
___GCuadro 2: Feriodicidad de los conlroles segin método anticonceptivo
“ETml:l . FERIQDK DD
Haturales CAtd A
Amanorea de |a lactancia A 105 res neses pospann
Hormonealsa Ay loes Ires mases ¥ luego ceda afkg
I Bl Siahy it g T Almes, a los wes meses ¢ hogo cadd 2%
DIk o Wksrvalo Al mes., s8is metas ¥ luego cade alo
DI Wracesarsa 0 Fostparto B0 B comtuila o pusiperio, A lercer meas dal pasparta,
Inradumlo y lumge cada Al
L Posrboric: A mics, Ings Meras  luego cada oo
Esterlrzacion quirurgca magculdiy. A 13 £emane ¥ (Uega & kot ifes MESes con msnlh
[wa3-aclomia) SEPENMAHG Foed 0|2 Gida and por 2 anos,
| Exterllizacion quirimgica femenina A 13 S6ran3 postguinirgico y al &M
Mota- Se recamisndan eslos arlen/alas, pere [ vsitas de cantrd podven realgacse sequn 1§
UELAra ¢ cuande el pedesinal de salud o esline converesnle, y & eila == dete hacer yna
salbomiacitn e B zalizlaccian con of Tedodn. eKeCIO5 SeCWIATIDE B0 mana)c.

Fumisla, WWod Health Qnyinizalion Cmienos de Elegibiidad 95 2015 ¢ Sekeae
oraclice recionmerdgticng kor contragaphives ute, Thind edilign 24016,

12.6.4 Atencicin en salud para 13 asesaria en anticoncepcicn - Control

El obpative da asia ate!minjn &% hacer sequraicnto 3 mujares, hombres v sus parejas
que #lan usando algun malede de anficoncepcidn, con el fin de idenliicar efectos
secundancs, acherencia al malgds, reforzar sedales de alama y hacer prowsion
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efactiva dal mélodo anticoncepinvg, para dar conbnuidad al procesc de
anleonception.

£5ta comsulla incluys:

2. Indagacsdn de [a salisfaccion de la usiania ¢on o método, presencia de afectos
secundarics ¥ manejo Jel melodo en caga.

b Bnndar mdormacidn que adare las gudas de los usvanos frende al uso del mdtogdo
selecoionadn, sa recomianda s slgquehts aspecics:

+  Identificacion de snes do alama frente al use del mélodo.

» Recordar que los melodos antconceplivos no protegen conira Infecciones
de Irasmisivn sexual v rederar |2 necesidad del uso de condbn en toda
relacifn aexual penetrativa Como metanismeo de Jobbke proteccidn,

<. Bandar informacsdn relacionada con el usd Comedo de la amiconcepcidn de
BIEIQEN0E 5 58 prasenla Ung de |05 Siguentas ¢asos,

o Ralachdn sexual sin uad de un matodo anticonpeplive, aspeciaimenia =n al
periodo féti.

* Usp incomecio de un meétodo anticonceplivo.

«  FRuplura, firacldn, dechzameanis o retencodn del conddn masouling, 3i no
e 2513 wiizando un método anticonceplng.

« Dasplazarmienle o releo lemprang del conddn masculing, si ne se esta
ulilizande un mélaeds anticonceptva.

+  Expubidn lotal o parcid gl disposilivg intrasering

d. Brindar orienmaciones generales acerca de 108 proxlmos contrpdes y corroborar gue
la informadon brindada a 18 usuaria queda plenamente clara, 831 mismo indicar
fecha del proxemo contral.

€. Indicar pefiodicydad para el suminsing o depensaciin Jel matoos anhiconceptiva
Fara 1o cual sa reconmendsa)

o Andviolatones orales & Ihpectzbles mensusles: Provisidn cada tres
Fesas para Ines Colas

« Inyectabbe trmestralt Provlsion cada agis mesas {dos dosis)

« Condones: Provision cada res meses 15 condones pod mas,

13.6  Inslrumenlos, insumMos ¥ dlspositivos

S parulaig Jel umphmlants de 105 estandaes de hebiltacien para 3 consulta de
anticoncepeiin, se debe conlar con. hislona cliniga de la pacienle inchida 1o
anticancepcidn, el consentimienlo informade fmado y archivado en la histoia clinca
SEQOn prodocoke de la nstiiucion,

Matenales = nsumos: ToD0s [05 Madas anbconcaptivos deben estar disponibias an a)
momeno de 1a consulta e control, pruatias rapidas de ambarazo, conddn masculing y
lemening, madelas para uso de condon masculing y femaning, matenial pedagdqico para
la informaciin y aducackdn en derechos sexdales v reproductivos. Al gual mélodos
anticonceptivos educacidn y reforzamients an &l rmélodo que ssth lizands @ 18 usuaria
{preseryativos, dispoailive inlraviering, anticoncapivg oral combinado, anliconceplivos
imyaclable mensual, anbconceplvg Inyeclable trimestral, anbiconceptivos de emarpancia,
implante subdémico).

Para la aplicacién da algunos mélodots coma ks Implantes subdérmicas, Dis y
eslenhzackin quinirgica masculing y femenina s& requieren o consenhimisnto
inlemade por eccrilo por parts de fa muer.
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FORTIFICACION COH MICRONUTRIENTES EN POLVO
14.1 Objetivoa

Fealizar fonllhicasita con merdnuinienias en polvg n hifigs y mifas de G a 24 meses
de adad con el n de prevenr ¥ reducr 13 anessa nuincional.

14.27 Poblacaon suieto
Mings ¥ nifias de 6 a 24 meses de edad
14.3  Alenciones incllidas

Fortificacion con microautiardes en poheo para todos tos mngs y mfas de § 8 24
mes2s de edad

1d.4 Descripcitn del swacedimisnis

La fortficacion con migronutrentes an polve 3yudan @ pravant y ralar (@ anena y
olras gefciencas de micronutnentes. Este procedimiento congiste en agregar 3 ks
almentos s3lkos 0 semisolidos tales como: pures de frutas, papa o verduras. amaz,
pasta, came, oles preparados &h SX5a, @ manera 4 complementy, vitaminas vy
minetales comendes en Un sobre individual de 1 gramo en forma da polve. El
contenide del sotwa debe meazclarse con las comidas va servidas en el plalo del rido
o |a nina, listos para su consumo.

Lo ninds v mifias gue reciban |a fortificacitn con mcronutnentes deben continuar 13
lactanas matema acompanada da la alimentacién complermentana adecuada para la
edad, 2% camo recibir dizfiamente una alimentacién compleda que Insluya alimantas
de Wwdos los grupos ¥ que permta fomentar hahbilos alimentanss saludables.

Para & suminstic de micronutrientles tenga en cuenta la siguisrda inflemagln:

a. Composicion:

m- |.|'|'|1-L |3_"h} = -.-l-! L_Lll'f;frlﬂ# {0 _'I-"‘I": -:
'ufr,an'una- A 3IZHZI po ER

Wratrma G A0 mg

VEarring O S0 .. _
wianma E i mg 5 TE

Ninamana B 1 1 %5 iy

Viarma B2 5 ury

WiAtrana B5 5 mg

wizarrane B12 &

Aeido Tdlco 160 g

Hiacina 4 g

Himrra* 12 5 mg

Flac" " 5 miq

Cobre 0 3 g -
wedo w0

Sebenia 17 pg

*En forma de lumarale de feroso encapsulade, heerre amintdudadn o NEmo

(1 (=a Tal _
“+ Enforma de gluconata de zine, zinc amnoguelado o Zinc prolegude

14.4.1 Descripeidn genearal del micronutrients en palvo

Mombie gemeeicn 4 almeWo o |
HEwIO MM ACE e COITIOn indafHa g al

rohr el ienle e Pasg




DUL TA G PR 1
RESOLUCION NUMERS O 28 VU OME 201?9 gﬁ%li%i -Jliﬁ de 348

Condtauacetn de 1a resohecion “For credio oke Fa el S sdnpdan s kil (eomcag p operativos oo fa
Rula Yderal te Atsnciin pam [z Promocion v Manferimients de fa Sakd ¢ I3 Aula frdegral oe Atamebin el

Sal'uu:rpm Ia pﬂnFam'r Matamr Pennalal | se esfaofeen Jas dyeeiices Darg su operssidn.

Wig dm adrnlnlsha,lun . Cral

Concentracitn  del  prodecka  por

unldad de doeresian

FreselACion 4T kMo | Sohres de 14

e e s e NDEGUE PrETETIG A sodirey por caga (eigacps Sacmdaio

" ' 2 angs En el cenlfcads de wanl ivea mapkdidt pa ‘s

Faticado ca wida ol asridet  sanilwiz Jel pas de origen S8 debera
aspeCifcar 1 wda il el mismg
~aricdo oe wida LM minmo | A momente del recso del aimemo e pohg en 2
reque-do al omero Jde recila el | abmeden  la wida gil st inang 18 meases que
meCrgnyLienic cquivalen 3| 18

P"ﬂtﬂé‘l.‘-lﬁl"l desamianana Ced 20ndan 10 | G oa Zd medes de el

1 graimo

144 200%is y recuencia de oy micronutrientes en polvo

A cada nifc ¥ miia se |le debge suminigiear wn (1) sobre sl dia durante 60 dias
conbitlgys, incluyends 193 lestlvos y fnes de cemana. Despues de finalizade o
esquema. se deja un recesa de cualro mases ¥ luego ol o o mda vaslve 2 rectir kb
fortificacion por 8¢ dias continuoa, es decir, entre b seaz y 02 23 meses de edact al
nifg ¢ nifa debe reciber v consumir 240 sehres =0 tatal

L3 frecuencia de administracion sara a bbs B, 12, 18, 24 mesas de edad,

Dadg que [a présenlacion a5 en pohvo empacado &n sobres individuales de 1 gramo,
Ad 48 gensran rigsqos por sonsumo éxceswe, sendo un producio Esgurc para lps
nfics vy lag nifas, Diliciimente sa gopergnan nloxlcaclones (o cual sucederda
wnicaments 5 58 corsuman cantidades supenioms a 20 sobres por dla,

14.4. 31z de los micronulrentes an polvo

Dada su prasentackin en polve y en gobres indwiduzles son de faol v practico
manejn. 3in embargo. &2 sutisre recomendar a las madres W0 ouidadores o
siguientes pasoad Ara su Usg .

-«  Laverse muy bien las manos con agua ¥ jabon anles de abnr &l sobve con Ios
MCrenulnanies,

«  [Freparar y sered 105 amenlos paca el o o nina, como habitusiments o
realiza CerGirese Jque ol alimenlo se encusnlra a la temperalura que
usuamente lo consumen.

« Cortar o ragjar bha effuina supants dal sobee ¢ varir lodo 21 sontenido a una
porcron del alimente de consigtancia solida o semisdida (purds de frulas . papa
o verduras. aro?, pasta. carpe, frijdes, ete ) la gue mas |2 guste al nifin 0 nifa
y atagurares de qua écla sea la que primers 4@ come para garanizar €l
comrsune compleno del micronubriente,

¢« Olrecer al nlho o nifa & conlemdg da un sobre por dia en qualguierg de las
comidas. Es imporante no suministrar mas de un socbre por dia, dado que 8 |3
cantidard necesaria de minerales y vitaminas que requiers un nifo o nifa.

+ Mo companle & coriende del sobre de micronuirientes £n polvo con oIps
meembargs cle la famila Tampooo se debs compartr [a comeda en la qua se han
mezclado, pues si e hace no se logra al obyative propuesio,

« MNunca deberdn agregarse durante la préparacion ¥ cocoion, m cuandos os
alimantos astén muy calianies {a comida posds vabverse da color oseord y
toma sabor metaben)

s Eutar agragarze a almanlgs qudos o bebidag (jugos, sgua, lacha, alc.), ya
que no [ogra desalverss adecuadarants v &l mlasnuinents quadara adharnde a
lag paredes del repipiente 3N que sea consumide por &l nifo o nifa.
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14_4.4 Criterios de contraindicacicn de uso

= Minogs y nifigs mencres de 8 meses de edad y mayares de 24 messs de sdad,

» Mios ¥y mhas qua eskl  fecibendg  aclualmente  suplementgs  de
migronuirignles

«  Ninos y niNnas que esién recitsendn tratamento aniimalancg En caso de eslar
reibiendo eslte tratamiento, se recomienda terminaro e iniciar el surminstne de
micronulfignies una s4mana despuss, .

+  Mlifos ¥ mAas aue presenien algun proceso inetcioso, en cuye caso debers
recibir al tralamients para asle y Ioago miclar @l comsurms de rmceanninanls

15. ATENCION A LA FAMILIA

La Atencién integral en salwd 3 las familias. implica garaniizar su reconocmisnio
coma supeto, €1 acsash e nlagrakdad en 3 atencon, en el marce Je un progeso que
penmila dinamizar, acipahzar y gastiiendr acompanamento y contnuidad  Gaantizar
la coninuidad implica ademas de las acciones promaocionales, {a conexion y remisksn
3 procesos resolutivos y de acompaiammento permananle Saqun siluacion

La farmba come supela de deracho y sUeto cenlra de fa alenclén an salud *° raclbra
atenciones gue permitiran reconeoed lanto capacwiades v factores rolaclores que
definan su acompanamiento ¥ apoyo™ asi camo en |3 identificacion del nesgo de sus
sondicones v siluacidn famibar ™

L este modo, la atencwon a lag familas, debe ser un proceso informmado v
aohcertada, consldarands la decizion y compromist de eslaz, &en ou progess de
fartalecimiento y mejora de la salud familiar en an marco prosnocicnal. Es1a atencidn
intagral & las lamibas, se dabe reabzar en ghneacidn con la acewn de la entidad
lerrdorial®™ en fu competancia come aulandad larftarlal, dasde 3 wenhibcacidn do
caracteristicas poblacipnales de las familias ded terrtorio, asi como desde la
caractenzacion da la poldacon afibada qua reaiza EFS & IPS, a hn de que haya
commementaniedad endre |23 intervenciongs.

En este reconoomientn como su@lo 48 derechos, 1a familia decde ¢on qumen acoede
a loz pmeedimentos condemplados en la BPM3 para la famila, pudienda ser
direcornada hacia aguella EAFE gue tenga ashliada al mayor fomend de |os
integrantes de la familia Siends en 0de caso de odigatono cumpdimiento e quea
todos tos asequradorss aferten v brinden todas las intervenciones individuales a la
farmlia eslablesldas

D acuatds con 1o antanor, |3 famllla et abwdada en los aiguentes procsdirmnlantoes:

1. Alancidn en salud por momends da curst de vida {valoracién del compenente
Farniliary

2 Alancidn basica de onerdacaon familar

3. BEducacidn para la salud dirigida a la [Fniha.

 Luy Fnilias consiuysn supseo 26 JEnCion miggral en salud, purdo con 135 pereones v Cormumedaes
LOMo 56 paniea an cahefenad oo la equlation vigenlz, b Pollica e p o Modsda Iniegal de
Abanadn en Salud  ALAS-.

¥ oLe alencidn inbegral wi salee 3 las familiaz. me detw apoyar desde esins eeErnlentss woan
alineacsess cn (3 polilica de apovo v fortalerirmento a las famllag, a3l comn Ins M linsamienios v
Grwniadanes lecnicas vigares axpedidas por of Mrrsiess da Sahd ¥ Froleccion Social en lal sendida
:‘“Apng.radu- en la zphcaclér del Apgar [Beniliar que pemile kencificar percepoon de d sundlonalldad
amiligr.

* Conpikeartia ™ andlms souanonal. kg procesos de caachenzasdn pobiacional y recumendo &
fuonics Sacundanss fectolkles & mlersecloiasbes © procesas o carscAerlzacion  Jefigkas S T
prondades de su plan lermtgrial on sehad.
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Valorgcitn del componenie familiar

Esta atencidn a513 incluida en gl procedimienta de aencidn en salud por momenio ds
curgd de vida o en &l procediments de gtencion bisica g orignlacion familiar cuando
la lamika demanda ssponianaarmenis,

Teniendo &n CLUENtA Quer 54 raaliza COMe una aclividad de 1as consUilas de valracion
inlegral en cada ung de los momentos del curso de vida, & tekento humano
cormesponde al definkio para asias. En I0% casos en donde 12 tamilla demanda
espontansameante, sera realizado por s perfiles de talento humano congiderados en
&| procadimsnlo da alencidn basica de ariertacion lamlwar,

Dascripcidn de 12 vatoracidn s components familiar

La valaracdn Inlegral a la famillla implica conacer la eslruciura, las relacwones y
dindmicas que se determinan & intedor de [a familia; s condiciones ndividuales da
cada unn de sus inegranles que afectan la famila coma gistéerma abserto; 1es
capacodades ¥ recursos personakes y iamilares que inciden &n ka saluod famikar.

Adicionalmenie, L3 red de apoye con o que coenta. Todos ko anteniores son faclores
ta fesgo ¢ proleclores gue alfeclan positive 0 negativamenie |a selud Tamiliar y su
capacdad de respussia y adaplaciin. La idenhficacldn oel riesqgo s+ apoya &n La
gvaluacion del gracdo o satisfaccidn de la funcionalidad familiar, prncipaiments
mediante la aplicacion del insbrumento del Apgar familiar. Es racomendatls que aste
nsirumenlo $&a uhhzado conunlamente con Hros Instrementos sugeridos en esta
anexo para la valoracidn familiar.

La valoracin familiar e mealiza medanie la indagacion con la persona vio sus
acampafianies familares an el marco e |as consultas de valkacian inbagral en oS
diferentez momentos del cursn de vida y 1ambién con das o mas inlegrantes del
arupd lamilgn dirgclamente en el ceso de 13 atencidn basica da anentacidn amikar

Esla alengidén dehe realzarse de acverdo a las frecuencias sstablecidas para la
alencién en salbd &n cada momenle ded qurso de vida ¢ ¢uandg @l grups familiar
charmande L aterciin Basica de anientacién Familiar,

La inlarmacion resullante dé la vakoracion familier, debe estar disponible de manera
PermEneme, ¥ cuandd los Inlegrantes de la mrisma, reciban cuakguiar lipo de alencidn
A saud, oo modo gque pueda ser actualizada, ampliarse, verlicarse ©
profundizarse. Es de anctar, que 1oda informacion demada de 1a valoracin Tamilar
debe manejarse como perlenecente a 1a historia clinica v por tanly debe cumphr con
Iockys tos requisilos e prelecodn de dalos,

En la anamnesiz d& las comsullas de valoracdn inlegral de las personas an bs
difarentes momeantos del cuse dé vida v en 1a atencion bacica de arianlackén familiar
£& deban jndagar pof 08 sigusntes aspecins que ¢ordiguran & componente de 13
waliarageces Fanmlizer

g Egtructura y dindrmica Ramiliar mediante le realizacidn del Famfiograma y Apgar
farmliar khentfloar
v Conlormacen de [@ famiba y 125 relagionss enire sus integrantes a in de
identifcar siuaciones que repercutan en 1a salud y desarrolie,

T En & caan dal phalapr dint o b [0 Comniip, jor ot gl como minemg con g0F  nhegrandes 4 & mima, ioluysntt
Aereiid un Sdullo. D irikrard ddgiiinl, en Lonbéeidd Ok Z0n3 W ¥ OlEparss, B SGLBn deaplegod kedgs lan mesdednn
poadiey pero ogelarodia gno gl anhgirg Hepne & BN dp POl oo wibEicar L Dotdigiongn Ji vids o 1 [Arme y
laclifar In Intemecndn conomibs wiegrnivs C1 rgasiccambmds o b sHusntin g b mils debeid ged apdunlithoa an i3
congUlE do vElYEC|dn c Copiqueen e AL Sy agranbes.,
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« Momanla de curso wial de la famiba {por &) farmacidn,  extenan,
contraccian, disolucidn)

« Vivencia de suceess nofmativis ¥ no nommativos en la familia vy sys
inlegrantes v si s &51an afrontande de fovma adecuada.

b Sitweclones particulares en salud de la familla y gug inlegrantes. Enlie clras,
digtapacidad o personas que suffen patolegias cionicas o enfermedades o
NUEANas o laninales.

¢ Enpeciativas e Inguletudes de faomlig respeclo al cirdado de U salud y asre
&l access 3o Servicios de salud para sUs inlejrantas ALl rismg, indagar sobre
sUS visiores frente 8 condiciones que afectan su s3lud ¥ 12 de 0 familia, an los
arlamnes an donde se desatrodla, y sobre expenancias prévias de alencion.

Cuanaoo 1a valoracion familiar s2 realice en el procedimiento de stencion basica de
oientacion lamibar la indagacén pusde conlemiplar:

a Contertq sochocubural de la wida famlliar v redes de apoyo, como 13
pefernencia cocial v cofural gue consrders parterencia &lnica, gue permita
congoar las capackladas v recursos con [og que cuenta la familia derivados da su
ralacidn con satga ¥ qua redundan an aus posiihdadas da desarrolte. Para o gual
e hard uso del Ecomapa.

b. Condiclones generalea de vida, acceso a satisfacloras basicos y Acceso A
servicios de salud, ccupacion de los  perceplores de ingreses  en & hogar.
suficencia  oa ks ingresos  para sabsfacoion e necesiladus  basices
mncluyando alimenfacion, wivienda (malensl de pisos. 1echo y pareces, cantdad
cle At aciones e ilagaclon e nacmamientd, pressnin J8 reedorss,  uhicacitn
de la wivienda en Zonas O&F NESQO =por &) inundacion, deshZamiento sntra
otrs); AacCeso a servicios pablicos (agua potable. alcartarillado o en 50 defects
chspesizién de axcrelas LI ckclrilca, gas o malerial ¢on € guae sg cocna),
composicion bagica de la diala, gpenunidades para el ogio y recreacitn, accaso a
edocacion basica, secundana y terciaria. y accesc 3 servicios socralés.

A partr da los hallazgos da la valoracion del componanta familiar y principalments de
fes resullados de ks aplicacion del Apgar familiar®” e debe clasidlcar el rlesgu de las
lamilias asi.

+  Rwago allo: Menor a9 punlos.

+  Riesgo medio 100a 12 puntos.

+« Fesgo bao: 13-16 punlos.

Adicionalmante. sagun critene del profesioral que realiza |a valtracion por momentao
ge curso de vida, s pusden consderar owos crenies que permitan definr 2| rlesgo
o 1as farmliag, por gjemplo se sugiera 105 siquianeés cnterios para l1a dervacin a la
atencion basica de criendacion familiar:

+ Famlhag con vivenala de sucesos vilakes ¥ de los momenloes vilakes de 2 familia
dque puedan sobrepasar la capaciklad de [a familia para s afronlamiento y puedan
afectar su salud.

« Famihas an silwackones de vulnerabhdad somal que psaedan afectar la salud
famehar, {por &; tamilas con vanes integrartes en condiogn de dependansia y un
sole provaedor, familias en contexto da mayor SXposIttn & ViokRuEas, Sonsdme

- L wakorgcdn el Bz B2 3 eahd lamihar &2 cortodsig & pEfie de |8 apsesisdl ce B irddiurEnbit S =l AP GAR
Fanlar, e f:EI"lHl]gr-B:'r'la w o eswrARS. Cxvaderanda de raned Arhilegqidcd (3% repldos oel APGAR Lamtian ooma
OnenL00T DA OO 02 18 T By Hdh 083X lAca o B [uniabramitnio Tatikar . y par &nedn mn indscaiar de pooanaal masga
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=FA, exploctacion sexual o economica, pandillismo, tamilias dedicadas al reciglaje,
L),

s  Familas con agun mlagrabte con decapatidad

+ Famihas con redes da apoyo defickentes, o sostemimiento de ralacknes sociales y
normunltanias q e gansten nesga o alectacitn de la saludt famlllar

+« Famihas con prachcas 9l cuidado de sald criticas de vanos de sus miegrantes
fquUe panen en iesda 9 han afectado la salod de 3 Famiba.

De acuerdy a la clasdleatlon del nosga de la famiba s sugleran raalizar las
siguientes actividedes:

a Famillas valoradas en situacion de bajo riesgoe; Inforpngcidn en salud, acorde
Lon sus parhudaridades y, & s pertonenie, seran canalizadas a servicios setiales

i Famillas de riesgoe medio: Deben ser derivadas a [a consulta de onenlacidn
basica familiar.

. Familias identificadas 0 viesgo alto o en las que 38 detecta un avento qua
asté afectindolas daben deryarsa g las rulas de rigsgo o de avenlo segon &8 el
caso de acuerdo al analizis de la problematica familiar que prasenten i parucK
de la canalizacedn & 105 aarvicds soclakes que resollen pertnendss,

Las familias pueden ser derivadas al procedimiento de educacion para la salud
grupal, acarde cah inlarases o necesidades denliflaades v congertacios

181  Almncdn basica de acianlacidn [armibar

15.1.1 Objetivos

r Armpliar 13 valoracion de las capacidades y condlones de funcaonahdag de= 13
farlia, idenbificande ladigres proleglores y de riesgo para la salod.

- Erindal oneflaceres RDagicas acomles con la sduackin famihar pargular, <
gstado de las relaciones y la salyd Tamiliar, gue apoten 2 su dindamca y
eguillbog en funcson del kagro en salod.

« Dehnir Izs atenciones requenidas de acuerdo 3 las particularidaces de la
aluacitn y o concertado son fas familias gque haran parte del plan integral da
ciidado prenario.

15.1. 2 Poblacidn sujsio

. Farmhae gon shuagonzs © condiciones de resge madio para la zalud,
identulicadas an las ntanvanconasialentiones en salud individuales.

* Farmhas canalgadas desde las intervenciones del PIC.

» Famiias gue demandan espontancaments an cOnjUNtl 0 poOr aljund e sus
inlagqrantes aduclncdo Aguna necasicacd de onentacion familiar.

156.1.3 Talents humano

Esta atenCiin ploade ser desarolada por prafesional n medicina o medigina Familiar,
paclegia, rabaps social o enfamernia,

15.1.4 Atanciones incluidas

walorar la eslruclura y dinarcs famiar como apoyo al desarrallo integral,
Yalorar el cormterto social y 135 redas de apoyo secial y eomuntarias.

15.1. 5 Dagecriptidn del procedimeento




. -2 AGO 2018

. - = . \
RESOLUCION NUMERD + 3.2 & () DE 2018 PAGINA 201 de 348

Conbinuaticn de b resolucion "Por media de o cual 56 adoptan ios feanugnmos Momoos p oparahvos o8 M
Ruia infspre! de Atancion pam fo Sromocion i dadedryiao oo la Saked ) fa Bufz iolegral oe Al én
Salud pava 8 pobkamdet Malermn Peaeraral p s estabdesan fas dhoonimngs Dard Ao aperasion

Eata conzults e ateérncion basica de orisntacidn familiar, implica un abordape
profasional que ters como pramisa el dlaiogo p 13 escuocha activa con 13 farmilia a fin
de brnindar onentacion, asesona antegial y apoyve en salud carlrado en aspeclas da |a
silbattn y dinarmca familar que pemiten a los padkipanles de ia atencidpn |
identifizar posibilkdades de foralecimento. rasolucidn de conliktas, wdentificacion de
recursgs. esiralegias de afrontamients y oportunidades de actuacidin gue redunden
en baneficio de U saled familiar '

Es necazang que asisla prefenblemenls @ mosles principal de 1a Famiha, como
minimo con dos inleégranlas de prelerancia con la presencia de uh aduita®. blen sea
cuando |a familia accede por demanda espontanea, o cuando a5 fanaazada, 0 ms
derivada de una alenciwn individual de una RIAS™ u otra atencion. Ademas. s es
necagario evaluar oiroe aspectes o prafundizar en el abordae, s2 buscara B
participacion e otros indegrantes Esta consutta de atencidn hasica da orienfacion
farmllar, comprandgs

Angliaks de las conditiondgs de |la dinamica familiar

El proposio de este analisis e3 profundizar o ampliar la informacidn de la
sonformacn v dinamica de 1z familia, asi como reconacer @ dentificar 1os siguienies
Sspeclog para &l andhss y abordape o la salod fanmiar

= Capacidades de desarddlo y cudads de (2 salud para fodalecar an lamilias,

s Practicas del cudads farmbar que pongan &n 2ago la salud farmbar o que
requaran ser lodalecilas de acuerdo a la situacidn

« Stuacianes y dnsmcas lamibares afectadas por mansto de conflicios. eshlos de
comunicacion. Por e Diliciad en la delimilacion  d& roles y funcones,
depandancia © desprendimiente excesivo. frustracion de evpeclativas, lucha Jde
poder v aulondad, conformecidn mullgensracional, presencia de integrantes en un
rmemenfe vital como adolescencd, wejaz con inadecuada mareoe de ralacinnes,
entre olros

» Sucesos vitales y'o de los momentos dal curso de vida de la famaliz gua pusdan
raquenr acompatamienty pata su adecuada resclucidon. Por €. en proceso de
FEUNCION de rolas y ransile antre 13 larmacion, sensoldacbn, disotucon de las
famiilas y relaciones, o con #5Ca305 recursos y estrategias e afrpniamenio de
aconlecimiamaos como pérdilas, separaciin. 2nire alros.

» Siluaciones de wuirerabilidad sooial qua dermanden esfeerzos adicionades a la
familia y sos ruembros ndacdwesdy en factores que sostienen o afectan su salud
For @] Recursoz, astralegias v ssliles da alrontarments de siluaciones de pregidn
social 3 lae farmilias o algunos de sus inegrantes como consuma SPA, pandillismo,
achivicades delclivas, exigencia social da consumo, diversas formas de vickenoa,
antre olros.

# Silvaciones de familiaz con algun inlegrante con discapaidad que requieran
apoyo para promgver dingmica rmnica de sus relaciones.

» Sllvacknes que réquieren atencidn rescilliva mediarde ntervencitn famhar
(IMerEncIon en crigie, terapla famihar), oo disfuncion familiar, sSugesos O crnigs

T Ragpatanda 1as prlenlaclones ¢ racommndacones que para cada Momens de vils s& exDala, coms sn ol
Cago de b SIolsScarsia, v &n contiderackon O [ aulonohiig y decesdl 02 a2 pardenas. En el caso de
PR INANCE, NG y S00IEECENTIE, 32 COnedera shporiarde conlar con by padicipazion de ke padres o
aquellos responsaies da s Cuidada v ks que convive, Cabe safalar en el cagg de 05 ap0SOEMES, que
w4 debr prlogar b somsulty inaivitual indaalnene, regpalends L Secizion ol alobescante de ped.nanace
60l & [a misma o acompariade por uno de (02 padret v cuidadores, Pora. sierywe se debe S00N-pefar &
praceza < al abo-daje Jameliar e slluacanes de Ao desgo pare W sequndad inlsma del adelesocme wWe s
farilia En al caeo de geslanies, s debe consicerer [a pare@ Gon 1A fim cnnsive, 5 N0 TENE O A0 -<OGINE Cow
Alla o por decrion propeg. < 4 menor da adad, o padees o eMfmrendes inediatys En gl 350 de aduhos
mayoras y enfennas Cronicis. el cuidader pamarla v otto Tamiliar (prefertlameniy patras o harmangs des
anfermo) Cosawis 13 Sonzula lamehar &5 denvada de |8 consulla mdwidual. 8l ndvidud que generz @l caso
indie, d_utlu LA uh cinierdinencn niormads de la panlageasin de 3 lemia en a ceedlia,. Este en el
Cawh 8 [ouweiae, Adulbos y 2o los Mayores,

F Ruize INNAgral 8 DrGMS2 M ¢ mantcrimlcnte da splud, rotes == pecifel 5t GRS 3T I Hir s,
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n3 résuellas {normativas y no nomnativas), trastomos y problemas en sahkd
menlal, violencias ankre otros

+ |dentficacidn y valoracion de cuidatores mediante 12 aplicacidon de 1a ascala de
Zarik para descartar sobrecarga dal cuidador an famiias <on esta stuacitn.

Orantacion an salud familiar

Se dabe armntar a la lamilia de acoerds 2 |la sllueackdn Famihar, a6 capacidades,
inlerases, expectalivas y riesgos identficados; que implica escucha acliva vy
cormprarsiea, y Jandd orenianones ganarakes que aponzn 8 la reflexddn &l interdor de
la famila, v [a adopcisn de relacanes g cudado ¥ ransfomacidn de conflictos, sntra
ctres. ko cual debe superar la vision do informacidén. sin que consfituye une
inlervencidn resoluliva '™ implica vna atencldn que permite ampllar & analisis
corjunle, cenirade en el recopgemienlo de cousas, molivadores o disparadores de
siuacionas qua Inclden en ka salugd famikar, congiderands condiclones y conlexlos
paniculares del lunconamentd familiar. Esla atendidn contribuve & la consolidacion
del plan inmegral de cuidado primano lenwndo presenis capacdades, laclores
projeslones y riesgos.

13.1.6Plan de cuidado

Como parte de! plan integead de cuidads piimanio, se debe malizar la verificacidn o
dernackin a 1as slguenles mlervertines:

#  Alenciones del esquema dé inlgrvénciones en salud individuabes de cada uno
de log nlagrantas de la familia de acusrdo con ol mementd de gurao de vida

b. Educacion en saled para la familis para el lortalecimiento v dezamolle de
capacidades de la famidia que sa daniifmusn como necesanas parg trabajar,
teniendo coma uno de ks ejes undamentales, & cuidads v promocidn o la
salud.

¢. Rutas Integrales de Ajencién en Selud de grupos de nesgo o servicis
rasalullvos.

d. Imervencipnes del PIC. de acuerdo con la oferta terrtoral.

8. Senvichds spoales o acusnao 3 L olerta ferionsl paca apovar a las familas
con 133 situationes priorizadas.

13.1.7 Ingtramentos

S¢ debe contar con 1o siguients: Famiipgrama, Apaar lamiliar, Ecomapa, Escala de
Zanit

15.2 Educanbn para ta salod dirigida g 1a lamiis

Este procedimlendo s& roakza de acuardo con af procedirments de educacian para la
salud.

+6. EDUCACION ¥ COMUNICACKIN PARA LA SALLID

Es el proceso pedagdgico {dialdgrco a inkencionado) de consirucsion de conpcimiento
y aprandizaje que, mediante el dialego de seberes, prelende consiruir o fordameer e
polenclal de [as personas, famikas, comunldades y organizadones gara promover el
Lufidado de la salud, geslicnar el riesgo en salud ¥ transformar positivameanie e
EMOMoS &n 05 Que S8 OESEryeiven sus vidas,

Y Hata refersncia a la infervancidn que 8¢ realire ante Seacines 08 CSS Mayw qus regqulsisn R lamagms
especiplizade,
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Este proceso se maniiesta an la implementacion de acciones aducativas, disenadas
pedagdqamente gque ganeran la opodundad para qoe |85 Dersonas meoren sus
CONcimantot en relacidin con la salud, dasarmillan habihdades pereanaked para el
cuidado de I salud (propia, de log obiog v dal territono) v rellegonen sobra [as
acgumas aplaclivas a implemenlar gara aportar 3 la ransformacsn de condwiones de

vl que henan sfectas adversos gobes la galud

Su intencicnalidad ea la de apoder al desarrclle de la anorrealizacion, avtogestion

autonomia mdividual y colechva, comn esprasion oo la garantia del deracho a 12
s3lud. e trata de generar condwciones subjativas pard que |3s personds, medianie el
Coan3Cmienle, el desarmalla o9& valores ¥ de praciias —sahslables- pusdan viver |@

mayor vida pomble ¢ apartar a cambiar las condicipnes para que ello s&a faclink.

En aste senido, se colige que 13 Educacidén para |a salud 25t orgamzada desde [
ligica de la salud (no desde la l0gica de la enfermedad) ¥ e verd reflajada en al

desamollo de capacidades personales, famihares v comunitanas para comprenser

translarmar 1a (su) reabdad y por lantg parg convertirse &n agentes sodalkes de

cambin

Lo anlerior, srige la implemendacidn de procescs adutatnvgs con hindamento
pedagdagee qoe promosvan actiones de coidado (include e aulscuads, para no
exclugivamente), &l logro de las melas del paig en materia de salud pablica v de
trancformaciones peicoldgicas, eocialea v culturales que g2 refleen én los resulados
an salud; tamEnde &n cbanla o marce sondaplual ¥ matedeldgico del documenis
educacion (¥ conumicacion] pars la safed en ef marco de fas Hulss itegrales de

Alepigicht e Saiug — BIAST

A coninuacion, 48 présentan (8% orenlaciones operalvas para & desarrallo de os
Erocasos educalives a nivel ndusdual, grupal. farmiliae y cdective an cada uno de o5

momertass del cursn de vida.

161 Objelne

Cesamollar 138 capacwiades de 135 personas. fambas, comundades y organzacones
para comprender [as sildacwnes de vida y salud gue conlnblyan a su desarralio
mediante [a congtruccion, apropiacicn & imptemertacién e saberes v practicas que
aparten al raoramientos de Ias conchownes de caldad de wda y sad (tanto
indivduzbes como colectivae, an sus cantaxios espaciians) v contribgir, como

agentes sociales de campio, en la garantia del gerecho a la salud.
Chjelvos especificos por momenlo de&l curso de vida,

Frimvera infamnvcha 8 infancia r

a Acompanar g padres ¥y cuidadores en ] lofdalkecimiento de sus capacidades para
la cnanza, &l cuslada de la salud v prolescion que promuevan la salud y el
desarrplic humano integral de nifoz(as) mediante un proceso | Constnuccion
colectiva de sabares y prachcas para &b oldado v prolecadn proplas, de sus

lamiliaz y de los entornos.

Adolescentia

a Refarzar 1as potencozabdades de todos oz adolescentes, an kb relacipnado con sy

capacidad oe agercia, altonamea v constrocadn dedenbdad.

F! Ddcumonba Educoricn iy cofnenecateing pad la sl oo &l marco dke (zs Bulas Ink=geabeg 38 Akasian an Saled — RISS,
th=iiram amantAmores pedpcineas, mslodo dmeas v difRchaas ¥ &6 Cormhind 80 a REcamienla pas que los Lyuipay
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b Acompanar # adolescante en @l recanotimdentd, comprensin y reflexidn sobre
los procesqas emargentes del momenlo vital rdlacionados con 195 Cambios
fisicddgicos, pecatbgicos, provecto de vida, 1a $ana convivenciz, la sexualidad yla
repedcid Con

¢. Desamollar o polanciar capacidades para el ejercicio de sus derschos con al fin
que eslos progesos conlribuyan a sy desarrolle miegral y su calidad de vida
presents ¥ fulura; asi come para el cuidade de su zalud.

d. Desamollar capacidades en los padres y cuidadores que les pemitan comprender
¥y geshonar 105 cambios que suceden &n [a adolesceancia, enconlrar formas da
renegociar las relaciores parenio-liliaes, resolver |os problemas de2 forma
produciva, apoyal 8l desaroko de 1a auionomla & denlidad ¥ mantaner o
Yinculo positive ¥ de apoyo emocinal.

Juveniud

a  Desarrpllar capadidades en las v s payenes para Iransionmar saberas y practlcas
en pro de una vida saludable, relacionadas con 2l ejercicn da la sexualidad v
reproducadn ipre & infornads, [ sana convivenoa, la educackdn para ef lrabajo y
ol desareolle humano an los diferanles assanarias duranle el cursd de yida, ko
capacidad polilica v 13 autonomia para agenciarsg ¥ ralacionarsa oo olnosias.

Adultaz

a. Desarrollar capatidadas con 194 adullos para la promesin y mantenimisrite de su
salud, con la fimalidad de aportar al goce efectivo dal derecho 3 la salud medianta
un process de conshuccion colectiva de sabares y praclicas

Veopez

2. Desarrgllar capachdades con 1as personas adullas mayores para la promdodn v
mantenimento de su salud, con [a finalidad de aponar ol goce elective s
derachn a [a salud, madiants un proceso de construccdn colective de saberes y
practicas.

b Manlener conservadas, ¢ mayor liempo posible las hatulldades Inlelectuales de
alencion, memoria, funciones ejeculivas, aprendizaje, raronamisnic, percapciin,
calkule, praxmss. asl come la ddondmia en las personas adultis meyores, a3
través del enfranamiento cogniiive vy amocional, &l lortalecimenlo da habidadas
de affonlarmants del esirés, el fafalecimienla de lazos familiares y la promocisn
de la participacién en redes socales.

16.2 Poblacidn sul=lo

En < manco de 1a garanifa de derechos, kas parsqnas, lamilias v comunidades podran
S8 sujelo de Fencidn en cualguiera o vanias de l&s modalidades de 13 edocackin
para |3 salud J{individual,  giupal D colechva'™),  buscando que  haya
compemertanedad de las mesmas, con & fin de IDgrEl' &l mayor Impacia &n [
resultados da salud ssperacos,

La sducacikhn individual va denyida a un [ndividuo (por apemplks adaleacenles,
padres ¥ cukdadorés de nifos o adullos mayores, etc), ¢ 3 una lamilia (asomendo 8
la {amika camo sult dé la alengdn aducaliva, con la padicipacion de dos o mds da
sus intagrantesy cuando al profmsional responsable de un determinado serviciy de
salud considere que cuslquiera de Ios dos requiere'™™:

1 Comprender y apropiar cheflas practicas de cuidado de su zaled, para evitar
MAyores rlesgos.

*FLa educassin |nddodunl v Qrupsl &b & cAIRG G s EARR, Asequianos B oolecua piea ot poblacdn oflizds coma
poute gal Plan de Benplicess con cags & 16 UPC_ L sdeeelin colectva salach & camgs de by Dieceidn Temionsl dg Salud,
& MErs de Plan dg Seied FODSes o NI vl B s Ml Lo leEiiBa.

1% Ly wdwchtidn dividul]l paido S ieiad |6 indonmdeidn en sdkad g & realza en W consuMo e wakaracin
Remalpnad s 0 LA B areln iAo et A8 ERS Bt ofalbtinat de |8 aoeeg i die Infamtocitin dn Sohed [war mposdorio
Weilcaon® A& FASFRE, v quetCarcdh uh Nl 3 0roEnD diGestd ¥ el m odabigicd
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2 Frivacidad &n el manea de la infarmacsn par la comdicidn & situackn dal
aliliade, :

3 Estrategias chidacticas eapecihcas e individualizadas pars lograr el aprendizaje
fjus & aspers segln los hallargss de la consilla da valsratdn v condicisnes
particulares del individuo o farmilia (Ej. por discapandad, partanencia slnka,
entre oleas)™™,

4. Por sobcitud dal supato

L.a adycacion grupal en |3 RFRAS astda dingida a 3 siguienie pablacion:

1. isfupos que comparten un ismo momento vikal o sl misne riesgo ¥ en o=
que pusden paticipar padres wo cukladores esle Olimo cas0 para pomera
infancia, infancia, adolescernaa vy vejer o para cualguesr rewnenta vital 2o os
Casos BN que &l sujsdo requisra acompanamianio de su cudador)

2. Grupo de fatrehas que compartsn una condiodn o situacian de salud

La educacion colectiva esta drigwa a un conjunte de personas o lamilias que
comparten una condicion, situackn, entoma (educativo. comunitans, hogser, |aborel
con anfasts an la wfohmalidad o nstiiuoonal) o lerniong (por sjemplo barrio. versda,
COMmuna), por ejemplo.

1. Colactivos que companean una oondicion o Silualién o penanencia dimca,
Ejempla: pablaciones afrodescandiantes. poblacion LGETI], mojamas viclimas
de alagues coh acide. personas cor discapacedad. eto.

2, Colechivos de pareonat gue yoen én un determmnado enlarmg o lerrliono,
Ejgmpla: pobladoras de una wereda o connle de veradas. conjunip de
farmullas de on barre o un micre temtono, comunidad educativa. etc.

3. Colechves que comparien un mamenda del cursg de vida y 2 encyentran 2n
un entornd O an un ambile orbano. tural o dieperse especiice. Exmple:
eshudiantes de un Ccolegic; nifos ¥ ninas de jardings anfanbles, jGvenss quo
trabalen en una aclraded scondmca informal, gte,

Mota. Las campaias infamnahvas masivas hecen parte del proceso de informesion en
salud y no consthuyen educacson para @ selud  Ideakmenie deberian ser
complemertarias para Afianzar kos saberas.

16.3 Talentn humansg

Las sasiones aducalwas seran mplememadas por uno o vanos profesiohabes
técnicos y tecndlogos de las aeancias O |3 saled, sabid Aambental y de |as cienoEs
sociales y humanas. con el apoya de ausiligres dal sguipc de saled cob |3
compeatencias para desarrallar metodoldglea, pedagdgica y 1&cnicamente el procsso
En el case del cicle educativa de enlrenamienlo coghilive y emagional para la vejez.
debera ser desamollade par prafeswasles en gerontologia, enfermera, psicologia,
thediing . muatnoicn v dietética, terapia ocupacional o paopeadagonia.

Laz accwones de Educacion ¥ comumcacion para 1a salud, dirigas al lomenue de |a
zalud v £l buen vive y a I3 proleccion frente a a8 desarmoniag de os pueblos
indigenas. podran ser desarroladas por & personal de saled propic de dichos
pueblos, 25 cuales se podran adsiantar en el marco de kg ciclos de educacion que
se adelantan tanlos eh W grupal (4 cargo de las EPS) come en ko colective {a cargo da

las Enhdades Ternonales), esle aspaclo, serd defimdo como resullado de |3
adapteoion de las RIAS

™ Awnque unp pecgons liaya 200 aleWldd BN Seaid sE e ndedual, Do ParCE 0% uEs SRS e
gripakas, € e g .
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Es recomendable que para el disefio pedagegico y meladalbgrs d¢ kb educacsn
para la sakd s5&¢ cuanie Con el apoyd dé un prodesional en pedagoqgla,
psicopedagegia o psicologia educativa. En ¢aso de que en la educstibn grupal
participen varnos profesionales, es convenienle que se cuenta con una persona dedl
equips que fBdere lo organizaclén & Implementacldn del procaso (incluyends ol
mormenlo de [a svaluacién).

El talente hurmano ancargade de eshructurar y gpecular 08 ciclog educativoa debe
Lontar con log siguientes congoimientog, compelencias y expanisnsla gansral:

A Capacidades para desarrollar pracesss aducalves, tantando como raferencia las
prienlacicones pedagdgicas. metodokgicas vy didéchices del documenlo marco
conceplual ¥ metodoldgiey e educaclin {y omunlcacedn) para la salud en el
marce de las Rulas Inlegrales de Atencion en Salvd = RIAS.

k. Hablidades de comunaclin sieilva en aclividades individuales, lamiliares y
CONTIUnitarias.

c. Capasidades de andlsis Je WS delerminantes sociaks de [a salwd en 0%
contaxios sspecilicas O rabao con 1as personas, famillas y comunidades.

d. Capacidad de empatia, respeto v conlidencialidad.

&. Mansjo para la [nfernencion de grupes espesilicos én slluacion de vulinerabilidad
(diversidad sexual. discapacidad, grupos &lnicos. migranles. inlractores de ley.
els ),

[ Conocimento del SG855 v de |a oferta de ssrvicios de salud en cada ung de [0s
planas de benaficlos

g. Conocmento de la ofeda de servicios saclabes y comunianas.

Adicional a lo anterlor, ¥ lenends en ¢ugnla 193 résultados esperados, capacidades a
dezarrollar y contenides descnlos mas adaanls n o prazente documands, es clave
que gl lalents bammane cuente ¢on los siguentes conocimientos aspecilicos, segim o
momento dal curso g2 vida da la poblaclén sulele de las pociones de educacidn y
comunicacion pare 18 salud:

Premera infancia; Derechos de los nifios, desamollo integral an la prlntara infandia,
vinculy, apega seguin, wisnga bumana y puericulwra, incluyendo prevencidn y
mansje de enfermadadas pravalgnies de 2 nlancla, racoraoinmiento de signes de
alafma de enlermedades prevalenles de {a miarcis, consejeria an Bctancia malena
y en alimentacin complemeniaria, palrones de creslmienld vigentes para 2l pais,
tener congarmento sobire las quias slimentarias para la poblacién mayor de 2 aihos.
Fara adeaniar experlencias pedegdégleas dingidas 5 eale gupo de poblacidn, e
talerto humano debe reconocer que o aprandizaie de los mides y nifes s da a fravés
de sus peividades cotidanas caraclenzadas por la exploracion y # jusgo an danda &
clidado y 13 cianza juega un papsl fundamental. Por i anlesiar. en ¢uslquier proceso
de adutathin inicial &4 dave que gl facillador del process reccrozea y forlalezes las
capacidadas de los pedres o cuidadores y familias para realizar el cuidade y
acompanamiento al dasarrello de kos nifes ¥ nitas.

Infangia: Derechos de los nings, desamolo integral en ta Infancia, charza humana,
inghuyanco & acompanamients en e progeso de aprendizije v [a deteccitn lamprana
de problemas en dsle, vinculo, pairanas de oreclrmandd vigentes para el pais, tener
congcimienio sobre 183 guiss alimentarias para la poblackon mayor de 2 anos,

Fara adelaniar exparlancias pedagbgicas dingidas 8 esle grupo de poidacidn, el
talentc humang debe reconcoer que &l aprendrap de ks mios y mitas 4 da & Iravés
de sus aclividades colidianas caraclenzadas por La axploracwn iy el Juego &n dorde el
Culacdd ¥ 12 chanza uega un papel fundamental. Por ko anlenor, 2n cualguer proceso
gdé educaciin inicial es dave qua o facililador del proceso, reconozea y fortalercs las
capacwdades de Ios padres 0 cuddadures y familias para realizar el cuidado y
acompafamiente al dasarmlo de los nifos v mifas,
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Adolescencia: Derechos humanos, dearechos sexuales y epoductivos, anfoque de
curso de vida, habikdades para la vida, estrategias de afronfamiento da SUCES0S
yitglss, pramocion de I3 zalud menlal, prevencon del consumo 0e sustancias
poicoachivas, conccimients sabra l2e quiae alimenlarias para 13 poblasion maysor de 2
afies, paliones oe crearescnlo vigenies para &l pans, habilidades para 3 wda,
promocion Jde estibos de vida saludables, oromocidn de la participackdn sooal,
gonecer sobre los signos v simlemas de oz trastornos elimentarios y el efecto del
GRnEune de batndas erergizantss

El talento homano a cargo de disefiar, impkementdr, monilores ¢ evaluar accones de
educacicn para @ salud en esle grupo de edad, debe eslar en capacidad de
desarraliar 1as capacidades nacesanas para enfranlar (35 demandas soCles que s
prezantan en esie momantoe de la wda, particulammeants. mesgos o alteracknes
relacidnados con el consuma de SFA. el inicio o mantenimienlo de relacsnes
sexuales desligadas de sus propeas necesmdades, 13 vingulasdn a gilpas o
aclvidades asociadas a la wolencia juvenil, la legilimacign de la discnminagidn o
viglencia por razon de idenfidades no hegamanicas o de género, relaciones de pargja
abusiwas u ofras practicas deleléreas para I3 salud refacionadas con €l consumo dé
alimentos o activwdad fisiea, anlre sfros; & fin oe pobencey =0 desarrdio 2 mpactar se
sleceptiblidad al rasgo.

Juventud: Experiansia de atencidin a log jdeanes y sug lamilias. en suz contevlas™.,
Asl misme debeard contar con. capacidades para dasamollar procosas educalives con
Svenes refacicnadas con derachos humanos, sexualdad, derechos ssxuales,
derechos reproductyos. anficoncepcion ITHFVIH-ZI0A, maltrate v abusg, salud
rmeantal, prevencitn del sucidie, preveancgn del consumo de algohol, {abaca ¥ drogas,
aspectos moslcos y legales en la alencldn de |ovenes, capacidades para el
foralecimienie del liderazgo y 13 participacion juwenil, Ener conocimienta sobre {as
guizs almenlanas para 13 poblacdn mayor de 2 oados, patrones de crecimignts
vigenias para el pals, <onocer schre s signes ¥ Sinlomas e I08 {raslofnos
alimentarics y @l efecle del congbmo de bebidas anargizantes.

Adultaz; Experencla &n aterncidn &n salud y educatitn de poldaciin adulla, Condgar
el enfaque de cursd de vida, considerandd 1as caraclensticas v polenciziidadas de
esle momanle del dasaralln. racorocer los efectes acumulativos {positivas v
negatvos) para 1a salud a o large de |3 vida, reconocer a influenca de Ioa sucesos
wikales =obre &l eatado de salud v la importancia de x5 vidas ntarconeciadas en ol
desarralln de 1ws adubes Reconocer [ detaccidn temprana de factoras de rasqgo,
realizar prevancion de enfermedades crénmicas ¥ de uso de sustancias peicoachvas,
realzar promocidn de derechos humanos, derschas sexuskes yorapraduchvas,
amvgjadimianio salbdable ¢ achvs, abfanlacidn y nutncdn saludatde vy zequra,
saquridad taboral, safud mental. habilidades para 1a vida, promover gl ¢uidade de si,
de o plros v de 3 naturaleza y promovar la padicipacen social v 1as rades de apoyo
social oy comunitano. Tener conocimiente 3obre (85 guias alimentarias para la
poblacion mayar de 2 afes ¥ peso saludatls.

Vejer, Cicio o animnamients cognltivo ¥ emaclonal. Andragogia con enlrenaniento
especificp an disefo, planeacidn ¥ epcucion de programas vy eslElegias de
estimulaclén cogmtiva y emoaonal para acdullas Mayaras.

Cicly da promocion y mantanimiantd de ls sad: Derechos humanos y ibenades
flundamentales de |as personas adullaz mayores, enlague de curso de weda
constarands los afeclos acumulalivos d& las acciones en 2alua reglizadas en
ronmeros vitales anlerores ¥ sU impacta an 13 veez; envejecimienlo sctivo {procésy
de optimizacion de las opoflumdades en salud, entomos lxncos. lamibares, socialkes.
econdmices ¥ polilicos que favarezcan el envejecmiento aclivo y la independencia,
parbcipacion v seguridad de |85 personas adultas mayores). 2 mantenrmignte dg 18
funciwonalwad v ta calidad de vida de {35 pereonas adullas mayores: oo phncipalas

™ Lag 255 ones o 105 5405 05 e 5alud peeden se poce afcaoes porque nr tedan s conlentos £n ks U Crecen y
vredn los/ad [AumTks, pariculaenie &1 #4563 Alaps RS Irbarsarciones qUE alechEn | |06 QRApOs ob IBEENCIE {DERES ¥
Pl 3] Pt G TEahlt oyt i ¢S 1) s
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indicado®s de salud y bieneslar, uso de tecnologias que indidan &n la prevenciin de
Ia depandanca y [a fragididad; esirategias qua impulsen [a solldaridad e intarcamblo
inlergeneracional que gusen las apciones dingidas a la poblacidn adulta mayer: &l
abordaje de 195 delerminanles sociales de 1a salud con énlasis en & género y la
cullura incidenies an el procesos os ervepcos actvamenrta en 3z dishnkgs
comunridades. conocimentos aclualizados en la mavmatividad sgenla v con
competencias comunicativas para la atencdn iMagral en salwd a las personas pdultas
Mmayoras, lerdd conocimients sobea a3 quias limentarnias para (3 poblacidn mayor de
dos (2} afos, peso saluwdable, identificar 1 lipo de zimenlos mas lokerados, |a
CONSISIAaNCIa apiopiada, [ormas de preparagiin Jue ¢ adaple a dsie grupo de edad y
a la cultura.

Familias: Estralegias para la odgntaciin vy consejena familiar para promaver &l
desarcollo y cudado de 1a famiia y el fortalesimiento de vinculos alectivos, = apena,
la disclpling posiliva, la convivencla v 1 franslormaciin pasiliva del entomo.

16.4  Deacripcidn del procedimignto
16 4. 1Duracidn & irarvalo de [as 2esiones

Educacién individual |a cargo da las EAPE): Cada sasidn educativa individual, asi
cuma la grupal para una famika lendrd una duraciin de 20 a 30 minulos,

Educacion grupal (a cargo de las EAPB). Las sasiones educalnas grupakes
eslgran mlegiadas en dos (1) cickos por momento de curse da vida {cada oo 1endra
MIRImp [E25 (3] S&SioRas ¥ maimo sas (6] - desarollando coada cicle enire uno (1] ¥
tres (2} meses. Duracidn entre 20 y 1220 minuos.

Er 1plal, yna pargena Jateria assle a minnd 12 Ccles educalives en &l curso de su
vida. En la familia =& realizard come minimo un cicla cuando se defing an funsidn de
lo% hallazyos de la valsracion.

La EAPE tendia wvna olerla permanente de ciclos sducalivas para garanhzar la
cobarlura a lades sus afiliacios, por moments de curso de vida,

Educacidn ¢otecliva (en & marco del Plan de salud poblica de intervancionas
cotectivas]:

fdlning dos () cclos al afg por grupd poblacional o coleclivo prionzado &n Ios
enlornos para deseddollar |l proceso. Cada cickr esth compuesto 98 9 8 12 sesiones
con &l msmo grupe, a fin de favorecer & logro de an resuliadn concreto —acorde con
8l FT5-. &l numers de sescnes y contenldos Jdebers sev previamente definido y
acordado con bos participanias.

En zona nural dispersa. se realizard minimo un (1) cida al afo por grupo poblacional o
coleclive prormado en los entomos. En zona rara y urbana, se reallzard como
minima dos (2) cicdas al afo. {81 &l drep rural &5 de dificil acceso 0 quada a mde de
cualrd {4) horas de 13 cabecara munipal & podra desarrodlar un (1) ciclo al ano)

Cada zesidn de educatdn eolectiva lemdrd una Surasidn de 2 a 3 haras,

t5.4.2 Congideaciones genarales de operacién y complementaniedad

8. Fealzar 1as sesones educalivas en fos enforpos que garanticen la meor
Goberiura '™,

% Los esmdores ideallficarsn lp cantidad de personas v Momilias alliadss qus tomparten un
determingdo termtoig & enlgng, para implement (43 sesionss sducativas an aquellos lugares dognde se
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b. No duplcar acciones con la migma pablacidn o &n al misms sniarna. Esto mpllca
EnSrar espacws de concertacinn entre las respectivas Direcoiones Tenilviales
da Salud vy las EAPB, de tal manera gue se establezoan procesos de
complamentariedad tanla én relachin ¢on 108 Emtorigs y peliaciopes que e
abordan, comg en relacidn con las capacidades a desarraliar,

¢ Considerar la realizecion de las sesiones en jornada exuracurricular, exira laboral o
W0e fines e 2emana (en la medida de e posibie. concenarka can las comundades
O Qrupcs de panicipaniesh.

4. Corselerar opoiones de virtualddad, con supervision, dadas las dificuttades para la
moviligasidh, o bien, dadas las caraclaristicas soan psicalagicas de crertos grupos,
ROr ejarmpls. 165 adalescantes,

&. Construir material didactico apropiado para cads tipo de pobdacion y disponer da
lugares amphog, donde s poedan mover [3s sillas, s cuenfe con mesas da
frabajg, s¢a lumingda, s nedos que intémumpan @5 acciones, con suficente
wepdilacidn ¥ lu2 natural, entra otras aspecioes.

f. Fara el desarrolbo matodolégico de ks aclos educalivos grapakes dirigudos a nifos
¥ mfas. se suqiereé contewipdar la participecion de padres y cukladores en
compania ce loe mifosak), sspecaimenie cuando no han ingresado 3 I3
educackn imcial, de manera que, durante los contenldos que mphouen el dalogo
con adulos, 2 pueda disponer Je un gpoyo pard su cuidado ¥ que [os contenidoas
Qua implican uk desarcdl practiso nveusren 8l nldo(a) laciitands 13 apeopaisn
mediante la expenencia vivencial.

g. La defimcion de las condiciones para el desamollo de las sesiones (Jugar,
contenidas, hempas. ic) deberan ser soncedadas ¢on ia poblacidn suyeto.

16.5 Resuittados capacidades v contandos a desarrellar mediame aducaciin para la
safud

La RPME sugicre por memanlo da cures de vida o5 contenidas a desarrsllar para
akzanzar los resultados. En este sentdo, las Direcowones Teritonales de Salud v las
EAPE, disenaran e implementaran lps respectvos Cicks pedagogicns v sesiones
educalivas Enmndg e clenla i eslaldecitsr a contlnuacldn y 1as lemalicas g saan
mMas perinenies 5agun 1a caraclenzaadn poblaclonal de os ahfiados a a2 EAFE o de
acuerdo con las lensiones identficadas en e proceso g2 planeacion territorial en
galuy y conforme & las onenlacones pedagigeess, malodoldgncas ¥y didacticas
contenidas &n & documeanty de maco conceptual y maloduddgico de educacin (y
somunicacion) para la salud en el marce de las Rulas Integrales de Ablencion an
Saud - RIAS

Fara |2 planeacion de las sesiones ejacutadas & nivel grupal y colectivo, <8 podran
alascionar algunes de los conlemdos propusstas en éste pracetimiento; ahora bien,
G es imperativo desampllarios odos, sing que e Jabe salacoionar agquedlos que
larvjan maya’ polencial movilzadar de la capadadad 3 dezamafar, v 195 que e
requieran ghordar con mayor enfasis, 2eqgun 05 hallarges & las consullas o los
ntereses y hecesidades manifestados por o individuos  familias. trabojadores
informalkes ¢ comunidades.

En conclusion, [3s capacdades v o conbénidds de los oclos de edusaciin pera la
zdlud pueden ser ajustados de acusrda con i) la denificacion Je capatsiades a zar
fortalacidas can las persenas o larmihas, d) Las nécesidades de salud idanhficadas, vy
) 8% mgquictudes de 103 grupds con 105 que e lrabxard ¥ wi las onentacionas
pedandas, meladolégicas v ddacticas contenidas en e  documenlo de marco
conceptual y metodoldgico de educagcién [y comunicacidn} para Iz salud &n el manco
de  las  Rulas  Inlegrales de  Atenciin en Salud -  RIAS.

ke MYCr cobe e y 52 M lite 8l Boceso de ks parieapaniss an & procezo (madahghad <xiraeriral).
[ nl Sl 1_’1;‘!'!11:!. adicennalmants, s ks sdlesencia o mismo v se redugen) Yameras de acoeso 3 oS
pracedimicntos dalnmos en 1A Ruta 9o Promacion y Mankenanieny de iz Salud.
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Condinuecén da Ly resaluci 2or okl o B ceead 8 acyHan s Foesrman'os Merens ¥ operahives o e
Rula fNegrsl fe Alermaiin pars 18 Privboci 3 Manfarristmic: i 18 SR v i Saa Irfagrad o Aiaciin s
Batud pars 4 Dediacian Malemo Povinaipd v se osfalwecen las oreniioes pera s operacii

. LINEARMIENTO TECNICO ¥ OPERATIVO RUTA INTEGRAL
DE ATENCION EN SALUD MATERNO PERINATAL.

INTRODUCCION

La polinga de alencién integral en gakud, adoptada por 13 Resolucdn 420 de N6, da
redevancia a [as personas, familas y comuniades como centro de 1a atencidn an saked,
e un Conlexda o ambalo tarmional gue nclde &=n 13 situacidn de sahed de la poblacsdn, Esta
relacidon se expresa en la exshencia de caracteristicas poblaciongles y terrtonales
propies, que pueden ser faciores profectones o condiciones de riesgo, que deben ser
[dendibcades e intarvanidos por 105 diferentes sectores & inlegrantes 9ol Skiema General
da Saquridad Social an Ealud (SG55) an el marco oe sus responsabiidadess y funciones,

La integradidad de [a atenclon on sahd conslitoye g de Ios alementos esencizbes del
garscho fundamental a (a salud. Tales seclorss & nlagranies del 5G555, respormablas
ge lac intervenciones relacionadas con |g promocion de 13 salud matems, 1@ prevencidn
de fadonds de rlesgo v de la anbarmeadad, dingrdshicn v el amderts v en general quienes
desancllan accones que inciden en los resollados en salud de la poblacion gestantes y
sus familigs, deben irabajer de manera aficulada y consensuvada, de acuerdo Con 3US
GoHnpRtErcas, deberes y funcones. BN cada und e 105 niveles de gestiin ¥ con
paricipacién de la ciudadania para \/mpaclar postivamente n 105 delenminanies sociyss
de la salud, (3 siluacidn de salud de a poblacidn v condrbuir al desarmollo umano.

La rula miegral de alencidn én salud matemo pennatal &5 una hamamenta oparaliva de
chigatorlo cumpdimema &n lodo el temritonio naciohal, goe delime a los integrames del
secter salud (Direccidn Terfiorial de Salud, asequradores. enlidades 2 carge de
regirmenes espetales o de exceptidn y prestadores) |as condiciones necesarias para
garantizar la promocion da la salud. [a prevencion de la enfermedad v 1a gencrackbn de
una cultura del cidade para todas (as personas, famifias vy comunidadas™ somo pane
da la garantia del ese deracho fundamental (definido en la Ley Estatnana de Salod}.

E= agi como, pars su operackin, & daben 1ener en cusnta las sguisnles consderaciones:

+ Reconocer a las mujeres en edad fadil come sujetos de la atancidn an salud, gn al
manca da la garanlia da 108 decechds consagracles en o5 Irglades inlemacdionales
de darechos humanaos, ezpaciflcaments encammados a proleger la saled v
garaniizar e derecho & una vida libre de violencias.

+ Praslar los senaclos g8 sakd a b mujgr en etapas del ciclo reproductivo sn
ncurnr an conductas que configuran vigkenca conlra 13 mbjer, ello mplica
erradicar conductas inslilucionales comsg & traig indigno, vidlancia psicolaglca,
omesidn an 13 alencidn, neggentia, dscrimmnacibn por razones da ganera, dasa
soclal, etnia, discapacidad v otra condicldn o siluacin,

+« Organzar la geslibn y la prasiacion de los sarkoios en ung Kgica cenirada en as
gestantes y sus familias, lo cual implica rascandsr d& una gestion por esiralegias
lamatcas alomizadas, 8 una intsgrada para garanhzar ek conhimud e la alencidn.

» Conformar una red de prezlacidn de servicios completa y suliciente, qua garantica
la enlrega de las nlervencicnss de la RButa Infegeal de Alencidn en Salud Matema

1WSin perjupo der recibi eirgs imlersantknes nockadas en ofres Rules Integreleg de Alencldn em Sahed Bl
gnipo de tespo o eenbo.
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Pertalal (RIAMPL en el cotnponente prirmand ¥ complemenlaria de L ored, oon
critares de prosinmdad, deespanibildad y accesibilidad. qua facihien al racornida por
lag inbenvenciones incluidas en i3 nita sin aulorzacidén adicional da senvicios

« [esampllar €l plan imtegral de cuidade primana como ingbumento que concreta las
diferentes intervanciones en salud requendas por |as gestartes ¥ sus familias da
accsrde  con sus  nacemdades ¥ Ios hallazgos realzados por el squlpo
muhidiscphnario de salad.

En esle dofumentn sa ancuaniran |as oriemaciones para la oberacion deé la RIAMP,
ircluyendo {05 parameros para su geston, |35 inkervenciones coleclyas, famdiares e
irdlviduales contenidas en ella, £l talentd humans requends para so provision. o:
resullados ssparacdos. 108 ndicadores y procedimenlas para & mondored y valuacion de
eciog y los parameligs ganerales qua los agentes del SGH3S deben realizar para su
implemantacion.

1 OBJETIVO Y ALCANCE DE LA RUTA INTEGRAL DE ATENCION EN SALUD
MATERNG PERINATAL

1.t PROPOSITC

Conlnblr 3 la promacign o la salud y 2l meparameentt cle loy resullades an sabud
maternos y parinatales, medlant: @ alencidn inlegral #n salod, incloda la accidn
coordinada y efectiva del Estado, |a sociedad v [a familia sobre [os delerninanles spciales
y ambiertales dz las inzquidades en salud

1.2 OBJETIVO GENERAL

Eclaidecer lag disposiciones [&Cnicas y operalivas de obligatio cumplimendo para la
prastacion de 13 atencién en salud a todos los recien nackdos y mJajeres, durante la elapa
preconcepeional, [a gaslaclon, & panods pernatal v 2 pespatie,

1.3 OBJETIVOS ESPECIFICOS

b Garantirar gl asceso uriversal a las infervencionss de |53 Bula Integral de Atencion a&n
Balud Malerno = pannalal,

By Identificar y gestionar oporiunamente yulnerabilidades . Facloras da naega, fiesdoe
agumuladss y altarmaones que kcdan anla salud de la muyjer gestante y del recién
Masido.

gl Afeclar positivarmenta 08 enlgrmos, las famlllas y a3 redes para que seah proteciones
vy polenciadores de la salud Oe las mujeres geslantes v del recian nackdo.

d) Realizar el seguimiznlo 3 Ios iwgullados on salud esparados en 12s NMujerss gestantes
¥ 80 108 Mecien nacidos.

1.4 POBLACICHN SUJETO Y ALCANGE

Todas las mueres ¢on miencidn reproductiva a corto plazo, las muperes gestantas, &n
pand v Cosparto, sus familias o red de culdedo y &l recien nagido hasta los 2iete dias de
s nacimenla, que habtan en el lerilio codomidano.

2 GESTIOH DE LA RUTA INTEGRAL DE ATENCION MATERNO PERINATAL

La RIAMF reconsce el vala esiraiégico de la geshan de Ia salud plblica™ como
condickdn inhevenlg para matenalzar la aencldn tegral 80 saled. con una merada
comprensiya v particular da la garanlla del deracho a la salud de adas [as muyeres en
edad reproductiva. geslantes y de log recken nacidos.

M R pcohecitn. H18 da 2005

4
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Esls planfeamianiy pg vilal, en el entendide de gqua 1a gestidn de (3 salud publica &5 ka
haramienta, por excelencia, que polencia 13 restaria sanitane nacional y tertorial
orlentada a la afectacidn positiva de log delsrminantes soliales de la salud, Arula
asfuerzos, recursos ¥ capacidades con tpdos 1o ntegrantes del SGS5E, los diferentes
seciones ¥y 13 comunidad a3l mismo armonize y asequra & financamienle sostenible
nacional y larrtorial, aplicando &1 marca da polilica y normativo. assguranda su legalided.
institucionalidad, legitwmidad vy fortaleciendo 1 gobemanza an 3alud, y 5 constiluye an s
clementd esencial para 2 operacidn de las ntervenciones (colectvas, familiares &
indrvidoaies) quer consliluyen &513 (U,

La gestin para la operacidn de la RIAMP e ordena a parle de [oe alemenlos centrales
que incorpora el ineamiento tEeonico v operalive de [a Bula Intagral de Atancidn para la
Promecibn v Mantgaimeme de @ Salvd (RPMS), Ademas de dichas orientaciones
gererales, & presenian log siguienles aapectos especlficos de W gestin para el
dJesarolo de [a Rula Inegral de Alencidn =n Salud Materno Perinetal:

= Eneracidn denformacedn schre 1as caraclenslicas, situackn y delarminantes de
fa =atud de la poblacion matemo = perinatal Qe siwa para apottar a la
implemeniacan  progresva de la RIAMP, las modalidades de  prestacidn
requaridas para lag inlarvencionas, las necasidades de adaptacdn y 13 orentacidn
para & disenio dé bos procesos o informacidn v educaciin.

+ [Establesimiente de acverdos intersecionales para generar complameniansdad
entre 1a ofeda de aliog sectores con g del sector salud. de acuerde con ks
compedencias, que permita Irabajar inlegraiments. ganar an afectividad y evitar
duplicidad, Asi mizmo, implica la gestidn intersecionial para el desarolo de las
inlervenclones individuales y colctivas e los diferanias entornes, gua gropendan
por ejemplo por acciones sfirmativas de la mujer en ek entomp laboral.

a  Gendadon de acusrdos entre los actores del 346555 pare 13 implementacion de
los  procecdmisnios  indriduales,  famlilares,  colectives ¥ poblacomales
conemplados en la RIAMP incluyends la adapabifidad y progresividad.

+  CGestion de 1 disponitilidad, suhicenca y completiiod de 1a red de presiacion de
LAMVICHOS para garandizar 2 enlrega de ks procedemdenios  individuakes
contemplados en la RIAMP de forma accezibla, con calidad v sin Tragmeantar 1os
sEriCHOS fanlendo en cuentd 1as disposiciones normativas wgenies para I3
poblacién materno = pematal en todos ke Ambitos tarritonales de qparacktn del
MIAS

=  Qrganizacdn da la operaain y hmcionamems gus asegure la prestacién del
comunio de procedimendoss contempladss an la RLAMP,

+ 1esidn de la demanda inducida para &l acceso a los procadimisalos individuakes
conlemplados,

= {eneracidn de acusrdos para complemeniaredad de la alencidn por 105 diferentes
planes de banefickes. Asi, [as intervenciones individuales (valoraciin integral;
delecowin lemprana; prolecadn aspecifica, disgndshco, tratamienld y educacion
para |a salud), stan cubertas por @ plan da bensficios oon cargo a s UPC (PB-
UPC) v Las inlarvenciones cokclivas (educacldn para la salud: infermacidn en
salud; {ortalscimiento de redes sociales y comunitaras: canalizackon; jornadas e
salud y caracierlzacidn saclal y ambiental] estan a cango del Plen de Salud Pubhca
da intervenciones Colecfivez (PSFIC). Para la ajecucibn de lax intervancionee qoe
sa pueden decamollar con cargn a ambos planes de beneficlos, como son |a
educacidn, logs tamizajes para evantos de alla sxdemalidad y la informacedn en
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galud, s daben defirer 1) loc ambidos leritonalec, i) kbe entorpes. in] los
contenidos y w) las capacidades a desarallar,

+ Idanbfisacidn. dpescion v drnaulgacion del conocimiento ¥ evidencia sobre
astralegias, programas, proyectos o micialvas que seporfen @l disenc e
mplementacion de las inldrenciones colechvas dingidas a muperes gestanlas.

«  Fornalecimento oe las capacdades del talanto humang (tacmcas, funoonaes y
aclitudinales) ¥ de a4 organizackones fFequendas para la prestacion de los
procedimlentos conlempladas en la RIAMP con &ntasiz en
« [Erechos humanos, derachos sexuales v derechos reproductivos Derechos da
la muyer dentro del proceso reproductivio (autonomia reproeductiva, deareche a la
mfarmachn y educactn &n 30 salud sexual y reproductiva. acompadiamments
de su electinn duranle e proceso de pato, etacodn de anakjesid, ete )

«  Ernfoque de ganerg

¢ Enfogus inlerseccionsl.

«  Roles v exlarechpos frents a la sexualidad v reproducopn de hombres v las
il e,

+ Conduclas proscriles de 13 glencin que conhguren viglencia contra ta mujer,

+  ASpECi)s {acnicos presantados &n & prasente linearmanio relacicnados oon oS
contenidos v caracteristicas 4 la atencion.

+ Fromocion de |a paricipacion de las mujeres gestanies y sus familias en los
procesos de plamivacion, segurments v evallacon de o5 aervicios ¥ én |as
decisiones relacwonadas con & cudada de su salud  De ecia manera, s& daba
digafiar con al aquipoe de salud a cargo de la alencisr, & plan inlagral de cudado
de Ly sahisd y 17 forma de trangtar por |a BIAMP

«  Reahzacidn de auddora, inspeccian, vigilancia y conlrol bazada en resullados en
la red presladsta a la preslacion da pracedirmantes andiidpalas, familares y
colectives

3 INTERYENCIONES COLECTIVAS

Taniendo en cusnta qua 132 INTerVencIones CHISCIIVAE S8 (RfiNen Como "Urr COrjunie Je
fnferveiones, procedinmienios ¢ acividades para /8 promocidn & la safod y i3 geshon
el nesQ0 MNgMIAs & QRos pofiaconates a i jargo del curge de fa wida, defmdas oon
furndaments &n la evidencia disponibis v en fas priodidades de salud e cada feritanig™ 1% y
dada que |a red d& apoyo com [a que cuenta 'a gestante al intenor de su comunidad es
wtal para su cuidado y el de so racidn nackko, frenta 2 la gparaacn de 13 RIAPM, se
requiere que dichas intervenciones actien articuadamente con el fin da fortalecer 1z red
de cuidado familiar y comunitanio. para conlribr a la promocidn de 1a salud v al 2lcance
te Ins rasullados en salud matemos y perinatales.

Estas intervenciones se deban concraiar en enornos Favorables para 13 salod de la muopar
con inlancién repreducinva, la madee y @l recien naode: para etectos de! presenta
lingamierto, s& deben tenar an cuenla lae delnicionss, sbhyatieos ¥ poblaglin sujets de
cada unn d2 lae entomos defindos en la Futa integral parg |2 promogion ¥ mantenimisnlo
de 13 galud Dichas inlarvencwonss se dabetan spaecutar da manara imMegrada = integral en
les anlemos Hegar, Educebive, Comunitario, Laboral {con énfasis en la informaldad) e
inglitucional, trascendiendo al abordae por famas o intervanciones separadas o aisladas.

T Minsteng de Salud y Prolecsitn Social. Resoluuon 518 ge 2118

' Fon funceblda por (Eroniman, 2000 ) concebedag o ¢ conjnio de las relacones que und persena
repagmla o [a mase sooal BEn B medhda en que 2 red socal de cede persend €% yida Somo nicho
mtemarsen 3l coinbuye al eonccimesa oe 5|y 02 1os a0os Eecdnwdnienio mueep. 8l mantenimeenio Je
13 wlenbdad subgdiv ¥ social ¥ ol A00es0 8 poy0R, Servition g nformacion

mng
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Fara el caso d= 13 RIBMP, [as intarvenaones colectvas que e deberdn gacantizar an s
difarenies erntomos en los cuales =e idenlifique poblaciin sujeto de asta rta, =on 1as
siguenles:

N TERVERUIN g i L LEFIREGNE

Mwesd'apm-dumn‘n orpanzackhn y chfusifin de un coopendo de dalos o
MEASEpEs porg Qrients’ ofdverk. Sfunflar O reCcOomeriiar B Lt Majjered L0
InlgncEn reprofudliea 3 coric paao. gestanes. muypEas an pearperg, f=milos,
Informecidn an palud | comuenedades, cogemeacionas v redes, a8l coma 8 los aceees del Slalema Geneead
da Sequidad Social an SALd v olros SACKIIES S0BNE JEPACI0E Felacionaces con ¢
lwrwpmio da | sadud. Ly galgcesdn e rissgod y 18 aciidn anbg 50 aparnsbn, ke cusl
contiitanym &l koo de s resulianiod en salud esperados pera ests pobdaesdn.

Le educackn y commicecidn pera la salud e condibe como un procesn de
egtuclon de compomienin v apeendizme medanie el oo de saberes,
arlentado s desarrabo v fodalecimamnbo del polencaal v B capacitades de bet
magmeE GO (manoin spreuciva o oo plarne, getiankas ¢ mMUees en
pueTperio, da las lamsad, |88 comomdades, e ofgaiRzacienes y redes pach b
Educatidn para {a pramocitn de I exud ewdividud v osoleciiey, 13 gestidn Jo resge v La

talud reansfarrreetitn prosiliv g I0s dilerénles endomos.,

U Indenclpnalidad. en ¢ maro e 238 U3, 85 16 de aports 3l desacroly da by
Al Adneud Y Cofegilva, (& SHEmInEn G Aiblel de vidd y e L
garans del cegho 3 3 salud v 8l desemio de capaadades para e cadado de
lm sl &N L mMupsr, B MEBE v &l fecad Ao,
Procass QUG 84 feokrs Ny pAME 1594 mu|ard can Rbaneen popsodetlva & Sorio
plaze, pealantes, muperst an purrpanis, famliag comunldades, Granzacmes ¥
rades [saan poblicas o privadast & fin &% dasamlar relecknes, NEraCComes y
capacidades, que penmitan coordinar, oempate o cibercpmbar CORGCETIlEnbes.
Conformackin y BNPEFENCES Y Eoases Rhmar STUerzos & CIEar fanardihd ¥ £51aiece’ (3206 de
fortakethmbenig 4¢ COCPHE Auien 00 H profaRs i AKANEN UN oliphbv l‘.:l:II‘rII.I'I AN ME5MISEE & uRa
renghyy Tamild |y, ssluandn daterminada oe asia pablacsdn.
comun|laras
Eoc|ales Ty plcued &5 o Todalecimicnbe 3 redes comunitaixs v soclplas. qua pamdan
Codpkeirar & indergchrar con redes de 9envicion de asiud renle & 1o oetosin S et
rozgos en el gbaraze y gl redin nacde. o0 by JRaALEy anire dardig
Oranizacetnes CHTUM(ATAL ¥ olios Acloe: ol Siswma d¢ seud tacal quignes
GO Uk B DASS e (A5 (g sOCiakes,

El desarralo de las aniendfes Intervenciones coleciivas an e marco da la RIAMP sa
realizard laniendo sn coenta los Sguisnies contenidos.

i [PImimmighm: Jn .

Remrmmerrto de la matemided, panu ¥ pnsparh COMa SHuBElOnE, di aspacial
P,

Asisencia ¢ athorenc|a & a5 alencinnes previsias para Wb poslanke on ke Sermirs e
adlud, Bagun £ 8 4EFuniamen .

v Fomenio de sdecicadas priclcas e geh corpoval e al cuidads o la gasiante.
B rjed #h pusipsis v 8 rauén nacdo. entre algs |a mportancs ded laveds da
MmN

- Seupchings de glerta pera B 3Elud de {xe gesiantes y raclbn nackios ¥ SCOiones ari
L presenci e e3al,

¢+ PapamoLion de La [aciancea mabeona sackis|yva pome pracihos peolss e,

Informat g gn - Asondeclonemiente e b uivends pars B gesianie ¢ o redifn o (uger SeguIe,

mabud ot cxaiora kg

« Pageriagidin el sl de s hombeas como padejes y padies en bes {amebis

- Parlclpackte cel homibie w oirog Inlegrankey de La md o coidads respedds a las
necesldades oo camiatcr Gue e L vger duranie i gRsEcHn y pusreerio.
Froamplitr: ¥ orinlachn fmle # b palemadad responsabbe, identficecidn 42 |og
wigrces e alarma durans [3 gesiaon.

- Pucmecitn el Ben Waeo y ralacipnes Lamiliares sadcsbhes,

' Prideptnnt it g vricl ey  Sisamingcon egrirg rnq'-nr.
Infodrincbeidn  fobdde dorachid taruplar v meproedeclivos, sclikds B M Erupsia
Volunitaios gl Erndrazgn.

s Adakt o kool anbico eiAptegs en o po stpanlo,

- Dwiontacitn hacia servicke da salud sexual ¥ iepigchachiva 3 Tombies ¢ orujemes
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L UTTARTE . A8 N e R TR A e 5 G T R ST S TR R TR
- ARanzsmienio de aspeco:s del manbemmiento 2€ la 9alud rﬂaclunadus com I3 =3k
reglerna v pemnalal '™, tendwentes princpaimenk: 3 gue 105 dndueos v 503 Lovilas

0 Eparzden cdm quidesariize s déndchog slespdled v reprodutlivos,

a  Comprendar bos cambacs sicos v pescologicas qus impsca a gasiaoon, b
que ks pen ke imclennenlar précilcas de codsdo da au 53 ud.

a  Gomprendor bos cambies isicos ¥ pricologices que impicg Ly gesiacan, b
que ks panede Gportar gl cuidado o8 la orjer geatanis v dal nifioitis,

~ Famillas y red de apoye de la ey geslanle que reconosen y wiloesn <
procdst Gt pebaniollo fmilaiatoal

2  Comprendan cudlas =on ks derechcs a B3 glercion en selud para fas
GRSlanies y i 0% |eodn nacekss

2 Praclican ché rmianera auionmmia e ajarciticd isicts o de g e que la
preparan s el pano.

o Cwganicen v planear o procesa el pae fen cosn de geee viva scla o
lorkga acrsdnas & 30 cargo fhlos, Eersonas Mayees O parsonme con
Higeapamidad]

4 Haconozcan =ignos de alame para ey lar ¥ menajar 1iesnas.

2 Escochen aclivamente 3 le pestarde v |3 apoyvan en el manejo de ke
sgps de Flanna

o Bechroréan [3s netasiiadsl o K& Mifas & g lesranlan pedclias que
favorecan su desamalo.

1w elicionen angrogeaiente pon ol bebee de fonng o =on Gapaces de

{.’Euﬁmnkf;g“ iIrlcAparelar sug cofabes v pesponder adecuedarranis a allps
parala salyd s Alowwnriaa b euidadkss hddaccz del behd y I0s implewentan en b

LHidianidad de fme adecuada.
2 Recpnozcen ks melas a kgrar mediante la crianee [0 que B3 permke
Aenmrar peaclcat, basadas an darechog, duee prorresden B sl
= Comprender cuglez sort kbos derechos sesualas i repridsdlives ¢ R
derechds B la Alences T =1 alud para as geslantes y parg D= PeECiEN
nackas,
2 Roflowoeen eobro s propa crianza v saconocar. las smpleaciones gn La
takbsd manlal denvados de la foana an gue L8 fonsinipe o oo
Implamenian pracBcas da ianza canpunlx
a2  Eapresen sus necegidadas de apoyo de iorma asarliva
o Brinden tng red de apoyo sectivg v 3 syuda a L madre y al padre
(armeationdl. respalda. [rABA0s de Casa)
- Frsmocion da praciicas de cuaso a la gezlante, [oralecamisnig de vinoulos alcclives
¥ garzigley oy sesgupede y saidade die gala. |
- Famanta da facleras pratectores familiormsg ¥ comonitanas freme al pano ¢ pudmrid
Promeotide da la alarclia malerma excuasva ¥ padlopeclan de ta famaa ¢ da 1\
cramynid ad
- Edusecign sobre prewerdion de aborfor incegquios vy oadissd 3 3 [dlefhapenib
Yalubiaena del Embarazo dIVE).
- ZGanaracicn de dlianzas con las paderas lrackoorales v 50 i dentr del sisbame oe
rekarencs.
+ Famewtay de da padeipacido del hambra y 135 deinds membdos de g md amdar
comundang para ol cuidada e |7 gestants ¥ gu redidn faida
Diado Qut 3 red de apaye <ab 13 que cusra s mufer gestane al nlesmor de su comursdad
as5 yital para =u ouidado, s& propans al indadeteeendn 2@ A e oe cudado! ¥ Lamd ar ¥
comwiana, edendiendo la red como wha esineciors de arceses mpb Aciares Gosd Sl
colec|lyarenke gaid alcamzar v abyebve comuon, que <2 fartalecsn en la mededa sn que
cada Ackow ickadifca Sa il y KRS DEnchtlos gue 38 S parbQipacsn €n 8 red, paa i
Conlorrmagidn y mismo y para loz demas integranlds; e A5k Senbika, &0 o Nacd 98 ol Hanss o
Iodaiscimenio oy | nierverciones cobeivas sa detknd garenizar & ks e =n cuaro arsas '
redus IBiellaras, '
comimitrias y «  Desarroln de capacidades femde & adgtoculdado pere |3 mojer 14 madra y &l
tntialak recien nacido &6 llos ch vida sakpdables hisgosda de B oalbneldn seguimeenlo a .
leE recametrdacionas); 13 bismpueda de glendion an taled paca 13 maletna y &
recrdn nagads; v 13 preparacedn para € parks ¥ siuaciones de emargandda

a  Fenmeoson &0 neacon oon (DS derechos AUManos y omides y eprodlUciveg, &
palipadn el haribee 3 ks demifs mlenbyos de iy red de culdado

T B p pawabiuerr ccxia vl rhissareed e By edlesscifin g coamnrecacde pana (A 2ahed cows milenerelon colecina,
S realzd sn Mequitic de [0 que B ocorresponde rdalizar A cads aseduradors tomt parle S AN e
Banalicios 2n Salud RS - con cema a la Unided de Page por Capitacitn PG

I"* %an concebwlas por (Bronhman 2001) conceblidas comg o Cxpedo de las relanonas que tma pesona
repessenly o la nema socd En la medda sanoque |3 red so0al O ceca peizona o5 vivida coma micho
intarparsand, Congribaye &l raconocirmene da sl ¢ de ks obees reconoclmlente vuwson, al marienirmenio 4e

la sdonilldad subjednay sncEl 8l Goeans & Apyds, sEhmtins & elanmacidh,
Sge b
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Cortinepanitn de 13 reschucicm “Pow' bl obe 3 cuad e abnifan s meartiaiies o B aperatvos o fa

Frra fegral e Alenciin para fa Promacion v Mamtsaimientn de 3 Fatked i & Ruta iebégrar o8 Alencndie e

Lalpid prarg fa puhIanm;rr] Malemo Pennatal v se eslablecen las recinces pare s opsEdide”

t-:n:nmnzlmlenm de remsr:lade*; de Ia r'nqur SRS e (g, COMUICaHE,
AU ¥ Pkl teaponsabde), Con conocaiEnlo pleno de |3 addnemla oe la
rrq,w ¥ [ 15] '-'IF.“[H;I“ cpidominlOmic oo (3% coTunidade s, ki comet pudelorias de
reeles maltemas pannataras

+ Fodalecamenic de |os winodliza como media pare refizar B apoyo sockal no sclo
$a lps difecentes achores lamikares y cpmuntangs, sino tambeen can la
mslnstionalidad, con o fin de esableced slsbemas e nanamienka y ranspone
COMUNETYS, creacdon o (oraescimimnlo te hogares malernos; ¥ adicoizodn de
bos Agpenkes o o Medcna Tradicdonal AT coane [gs paneras, al slzlerma de
salud,

¢«  Favorecamionio da espacios de diskgo parlcipgien endre Las  instileaciones
segloriges EAFB. IPS. 0TS v @ comundad gue fomenlen la sughildad de 1os
iR bk ales ¢ rapE oLl

Fare &k anlarnor, 52 FamMaan coma achividades., snme Das:

Idenlilcaclén do bas redet sadalae para la saluc oratenss y poonnatal que poodes

i Eodabeirar & wilaraciuar con reost da Sdnice ot

| - |denlllcaclGn y fodakecimlenlo de esquenkas crog@neadors de ransesore conwarsasdo
CaE0% i mrnargdncias Shsliricas v papnalalas.
APty A 13 SegaeZaadn o [olalee b B mmdis Socaabas ¢ comamilarias de Apoys
para B salud malérra y feainAl o ldes dilerenlds enbcmms.
Esgraians di copsineiossn 8 s3bsacat oy gandracon OB respuestas enle BE
mehlesiomes seclonales EAPE, IFS, DTS, agenlas 92 1 needkCand Weddbcmnal, {0
pod4mis & médicdd radictndbes, que pdnuevan prigicas socialey y de salid
ralacsenados con la malemdad ¢ patenidad v el rsconocerecnlo e B macermwdad, =f
pare y el poapado oo Slciesomes de espeecual pahase .
Estpbieamento de alianzas publas v pivades para lgrakece: ¥ orawver € aeces
al Ziglema General de Segurldad ool en Salud v [a aleslacsn potita e
dertdsrriirianing Sontiles G [ salud rdderma y perinatal,

v MeihCEr [eCarses: NUMA0: y MRkl aerkhanlast g peomilan conkmar v
movilizar reges g apoya 3 |3 gesiaole  ed famika en £ kerrdono.

3.1 INTERVENCIONES FPARA LA PROMOCION DE LA SA1LUD MATERMA EM EL

ENTORND LABORAL FORMAL

Conslderanda que las geslantes pueden desarrallar su cobdiandad en &l snfome laboral y

e un lngar de Irabape saludabde es esenaal para 2las, las Adminstradoras de Resgos

Laboraleg-ARL en conjunte con los ampleadores, en el mareo de e senviclos de

Promocisn y Prevenddn, desemtes en &l articulo 11 de la Ley 1562 de 2012 adelaniardn,

las siguienies agouumas

- Proamocdn dé eshlos de trabajo v de vida saludables; pautas de cuidade =n &l lugar de
rabapy {hqiene  postural.  ergonomla). boen Walo; pravencion de wviolenoa y
discriminacikan contea 13 mujer enal entorno aboral;

- Informackin sobre dereches laborales cencia de matemidad, licencia da patemidad v
hora de lactancia matems.

- Ubicacion en sio de trabaje que evite la exposicidn a sustanoes  quimicas
potencalmeants palwrasas para alla & su fato

- Paticpackn de los compaferoe de rabajo en cuanio a la dentificacsén de signos de
preligrey, comuniation. apaye,

- Disposicion de |35 salas amigas de la [amha lactanbe conlgima 3 |o dispuesio en &l
lryazm kNl lecne comespondienta™™ v la Ley 1623 de 201 7. Por medio de la cual e
adopta |2 estratagia salas amigas de la familia 1aciante artoms |aboral e Entidades
Publas Terrllarales v Empreass Frivadas v 3¢ diclan olras disposkigngs

4  INTERVENCIONES INCHVIDUALES

Las atencipnes & salud mdeduales serdn garantizadas a todas las gestantes y al recién
nacido, por medio de un conjunto de procedinentos a cargoe del Plan de Banehows en

UE | inmarisnios 1Acrdcs parg la implemelgrion o8 a6 568 Amegas e e fameds lpctante en &l enlame
iaboral. Mnislans de Selud v Protacciin Sacial Bagata CLC., h012.
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Sald con cargo a la UPC. La RIAMP define estos pracadimianios da gsustis con 3u
hnalidad asi:

A Alancain paa el sulcado p econcepclanal
A slenoun praca el sulcado peradal

S8 Adancdin an 5alud bl
g Atencian para la prosnocion de #3 slimerdsten y nobezion
N Interropion yoluntaris del embararn

i wuUrta de preparasidn para [amatemidad v 13 pale midad
RlEie ] Admnedn dal pare
A Alencen el piserper
M Alencaon pard o oudlpdo ded [0S nanok
1 Alengtn para o sequmlenta del renén nacdo

4.1 ATEMCION PARA EL CUIDADD PRECONCEPCIONAL

Este pracedimiento e derva de la identificacion de la muper o la familia con inlencion
reprnductiva @ corto plazo (56 considerard infencion reproductiva de un afio, dado que es
& {immpo razonable para el pioesdirmgnle de peeparacion para @l embacaze) Elln mplics
gua 3 toda muer que egues a coalquier servias por cualjuer cauza debs Indagarss
sehre su intencion reproductiva en relacidn con su proyecta de vida. Esla identificacion
prasUpcne qua la aniconcepaon se ha ofrecido en el marce de la RPMS como alternadnva
¥ e 13 bma de declskin sobhre la fecundidad &3 Infornada y libee de Coaccrnes o
viglencias.

En condiciones gaalas, [a consulta se dek reahzar al menos un (1) a0 antes de planear
la gestacion; por congigumeta, indelachilementad sa debe [ormular 3l MaNos e |3 primerg
consulta un metode de anicencapciin de acuerdo con los crbenos de sleqgibildad v =
deaso de g muper Se recomienda que tanto en 12 consuallaamo:! coma en las de contral ¥
segimiento paticlpe [a parsa o guien [ muer Jecida como apdyo on &5te MIagesd,

411 CQChjetivos

+ FHecongeer el gprcion de los derechos sevuales y reproduckivoz que llevan @ la
idantficacion de o rieages v sHemalivas de la concepoon v a2 adoplar las medups
recesarlas para alenuar o alinmnar los rmenclonades rlesgos,

* Fromover la salvd de la mujer a in de alcanzar la gestacion en las maores
condiciones pasitdes, A pant 98 13 dealfcasion ¥ evaluacién de s nesges ioldglens
¥ pEosociales & dagnésio ¥ ralamisnd oponiung de alleraciongs gue. afeclan [a
gastazion. @ infarmacin para que la mupEr tome decisiones en relacign con la
planeaciion de la gestacion.

41.2 Talento himans

Las accwnss o aclvidades que insluye B consulta preconcepcwonal para mujerss sin
factores s riesqo deben sar realizadas por profesonales en Medlcina o Enfermeria
Cuandg s requierd. esta  atencion  debera ser reslizada por  especialista en
Ginecehstetrina. Exle equipe bdsico tendrd a so dispasiedn somo rélerancia, el aqulpa de
e3pecialstas necesarics con el objeliva da manejar las morbihdades en cada caso (axlas
Imlerconsulas ng =& consweraran ¢omag de Btencidn preconcepoanall

4.1.} Dwuracion minima recomendada

La duragion g Ia Sonsulta micial preconcepaional sera minme de 30 mnutas; oontnol
preconcepcronal dé sequimeents mimmse 20 mnutos,

4.4+4 Atenciones incluldas

»  Evaluacion dal riesgn praconcapeional

i Ko



0 2018
RESOLUCION NUMERG 0328010k 2012 Hﬁm 246 de 248

Cowrdlracadr de B e sohun s P mledn O M DhAF SE QoW M (05 LSanmIfes [SOThnas p rheranyns g la
Ruta inapral de Afrkeids pard fa Proshaiion g Manfawmiipnns o I Saftnd 3 1 Fuld tnfagral oa Adsvagide gt
Safwd pam fa pc:nlacu:ln Matemo Perrralal y e establncan das droclices 03ra 20 CEaracion .

« Agasodda y provigion de un métpdo anficoncaptivg, de acuardn con e crilenos e
alaqiiliidad y el deseo de la mujer.

41,5 Fracuencia
Sp debe garanhzar como mimmo ung camsulta nleal y un sonis
41.5 Descripoion

4.1.6.1 Anamness

Raconocer &l mareo de ks derechos sexuales y reproductives de las mujeres y an esla
e3cenano indagar sobre los habitos, faclores gendticos, familisres y reproduclives, o
condiciones psicoligcas ¥ socales entrr @ros. gon el ohjele de entregar pautas para €
culdado de 13 salud, 1a Kenliacdn pracoz g8 signos Je alapma y la utihzacdn de los
seryicios de salwd en sus diferentes nivales, temiendo en cuerta (38 INGSIYENCIONes
adecdadas para reducet s nesqos reproduchyos por anlecadentes de salud.

Antecederles personales: indagar la presencia de diabetes mellitus, erfermedad firgidea,
apilepsia  —  asiomos  comwlsnos,  hipertenswn  arfenzl  hipértension  pulmonar,
fenicalonuna  arnhiz reumataidea, Lupus enfematoso selémico, anfermedad renal
cronica. enfermedad candiovascular, trombofilas heredadas © adguiridas, anemia
{ncluyende anetmia de c&lulas falcifarmes). asma. Wberculosls, neoplasizs, obesidad
morbida (IMC = 353) En la valoracion de 1a salud saxual repreduchva se debe mdagar 21
inicsz de relackones zexuakes, antecadames de ITS antecedarde de patalomia cervical |
WRH. cumphmlants de esguems de tameaje de cancer de ousllo wenno, nimero de
compareroe sexuabes, ueo de precarvalive y de anticoncalives, sbe ).

Conb ralaosn 8 |34 amtacedentas gandtgas o familares 94 debe hager énfasia en loa
siguisnles. i) madre mayor de 33 atos, i) heslorla farbar de alteracigres gendhcas
conacidas {idealmente hesta de trea genereciones, de ambos migmbios de & paneja),
heetnolilia (gealaciar 1as muares con resgs da ser portadoras —aquellas en cuyas familias
algun miembwo s encuentra afectado y realizar el asesorami=nlo genete). Las mujeras
o antecedenies genebcos o familiares deberan ser remitidas para valoraciin por &
aspecidlista en obstetncia y ginecologia, quien defmra la pertinencla g valoracion
rmutadiscipbnana, depandiendo de cada condickdn.

Anlecadanies giracohsléricss anbconcepsidn, gatt prélémmng prénd, cesarea preavia,
abortos previos, muerte fetal pravia, gran muliipandad, periode imergenédsico de menos
de 18 meses, ncompatinidad Rh, preedampsia en la gestacion antaror, antecadenta de
recn nacidy con peso mendr de 2,500 g0 macrgsomico, anlasedéante de hemamagia,
postparte, amecedenta da ambarazo modar, antecadenla de dapresdn pealiaio

indagar 2obre los habilos: patrones de consoms de alimentacion, bakutog de higene
general, acmadad fisica. hahitos de descanso y suefo, manso dal acirée y situacnes da
alla tenswh, consuma da madigameniss, consumo de tabaco, alcohol U ofres suslancias
paicoaclvas.

En la valwacion de habdos dimendanss, < debe indagar por consume de suplementos
dietanios yfo medicanemcs uhlizados para la pélla de paso,

Orlentar ol consumo de allmenlos fuenles de wilaming A come  Zanahonia. ahuyama.
Papaya, platano madurpy, mange, chonladurg, Zapole, mamey, tomate de arbael ¥ noewad, 1
a2 vered &l dia, con ol fin de adecuar su QRS ¥ nG superar & 000 pgidia de ER

Agi mismo 5& debe identficar riesgoe para deficsencia de witamma O Jenfemedad calass.
enfermadad de Crobn, obresidad, sntecsdentes 3¢ citugia cardiaca, enfermiedad renal y
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hapalica ardmea, entre oras) v recomendar el consumao diano de almentos fuante de asta
witarmina como pascads, lsehe, quess, yodud ¥ Busve, coms mikims ona vez al dia.

S& debera idenhiizar 2l nesgo de dehdencia de calcio cuande la ingesta sea3 baja y
dabara ndearse su supleman agign,

Ao8u vz, en la valbwacion se gebe indagar por consumo de alcohol y olfas sustancias
Fsicoactivas. La evidencia indica que preqgunlar acerca del uso de aloohol v otras
susiancias e manary delallacka y complata aumenia la conglencia de 13 muger sobwe s
Mes00s asociados oon @l consumo de alconnl y drogas con la consscuena modfcaciin
de comporlamiento.

La valoracidn psicosocial debe incluir [ estroclurg v dindmica familiae. 1as redes de apoyo
familiar, social v comunitario  Indagar o idertificar sitvacines de  vulnerakdlidad:
SXpDEKCDN & videncias de QEnerc yo sexual, sstrescres, exclusion social, pobreza,
marginabdad. e indagar sobre su mane)o

S dabe svalvar o] aelads 48 inmutizscidn ¢ garanlizar que k2 mer en edad reproduciva
complets su esgquema de vacunacdn gl menos es meses antes de embarazarze

4.1.8.2 Examean lisico

Fealizar examen flsico completo por sistemas Debe hacerse cefals caudal, includa 1a
cavidad bucal, lomar medias anlrepomalncas [psn . talla valoran al esladdy nalncnal).
S dabers. para e analsis de estas vanables ulzar ios ndicadgres antropometricos que
fafine la normatwidad vigents (Resauckon 2455 de 2016 o la noma que 128 susituya).

Fealizar |4 valorasidn ginsecaldgica cormpista nchida espetuloscapia

41,63 Examenss paraclinicos

Adicional & k3 valoracan, se debe solicitar v haced 13 lechurs de s slgulenlas eramenas
de laboratons {or la conslla da ingraad ¢ de conlaal]

+ Antigeno superficie hegattis B

« Tamizajg para detaccion lemprana de cancer de cuelly mering. de acuerdo Son fa
edad y €l ambilo territonal''".

Chcemia &n ayunas

Hemodashcacion

Hermograma

Hemoparasitas (2n 2anas endémicas)

g3 G towoplasma

190G G rubagla

g5 5 vancals

Prueba heponeémica rapida para sifihs

Urcculwd Con concenbracion minima inhibitoria {CMI
WIH [pruebha rapida), con AS8s0oria pre y pos-test

& 4 & & % & & + B

4164 Euplamunl,aciﬁn 0N micronuirenies

Indicar suplermentacion con 0.4 meg de acido IHice por dia pare Ta pravencidn da defactos
gal tubg neural La desis para myjeras que lenogan antecedanles de recién nacidos con
defectos del tuba neural debe ser de 4mg al dia, que deberan ser mcados al menas 3
neses preyios a la gestacidn

1Y Rula Infegra! de Atergidn para Ig Promocion y hanlenanienls de 1z Sehed - Detecclin lermprang de cancer
de feln Aeing
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Conforme a kot hallazges durante ka valorackn, & profesional en salud debe realizar una
sintess srdensda de ks factores prolectores nieagos, y el estado general de la salud de la
mujer. Segon onterls mEdco se procedard a dar clla para alenclon por odonlalogia,
mutricidn, psicologia, Irabajo social, & interconsulta por medicing especializada,

41.6.5 Plan inlegral de cukdado primaric

Ce acuerds ¢on oS anlecedentes reproduchivos, 05 progedimientes e inlervenciones
darivados do anlecedenizs o rlesqos deteclados an astea eonsulla nd 58 Coneidarardn
como de Deteccidn temprana,

Farto predérmmino previo; oblener la histora regieductiva y aquellas mijeras con histona
de prematurez o resiriccibn del crecamienie inlreutering deben ser evaluadas para la
kieriiticacion y Iralamiento de Causas que se posdan madficar anles de wna nueva
geatacidn, mlarmar a a8 muees con parlas prétémine pravies sobre 103 beaneficios de 12
progeslerona en &l sigulente embaraga.

Enfermedad tramboembdica venosa: en la alencidn preconcepcional, & clinico deba
idanlificar la pracencia da faclorss da resgo parg awvendos tromboembdlicos vanosee, con
&l fin ds planear intervenciones oporiunae que disminuyan diche nesgo Lag pasienies
que reciben de forma préconcepiional inlenvenciones farmacolbgicas para [a prevenclén o
tratamlenic de avenlos Iromboembdicos ventios debén  ¢ontar con asezoria
azpecializada.

Cesarea preria: recomendar a 132 mumres con cesdrea previa que deben esperar af
mengs 18 meses anles del nuevo embarazo.

Ahorios previos: evalugr |p3 pMenciales causzas en aquellas myjeres con o5 o mas
aborios asponlaneos y ordenar (a lerepla ndada. Las pacentes oon pardida reguments
deben ser evaluadas para dalectar la presencia da anlkuerpos antfoslolipidicos, cariolipo
y evdluatidn de analomis uletng por ¢ ginecdloge. Informar 3 kas muperes gue havan
t&niclo un aborio aspontanes Unico acerca de [a baw probabikdad de recumancia.

Btusarts letal previa: inveshgar al maments de la primera muerte fatal, las potenciales
causas y comunkcarlas a la pacienla. Los esiudios complementarics en & pariodo
préconcepeiongl ¥ comunicar el rigsgo elevado para futwras embarazos.

Periodo intergendsice menor de 18 moses. asesofar 2 la muyer sobre e perfodo
irtgrgendsico  optimo —al mengs de 18 meses— como  clave para  preveni
COmplCACInnes matamas y letades,

Incompatiblhidad Rh: delerminar # grupo senguinen de |z mujer ¥ de Sy parsja y
analizard en conjinto can 2 pandad y al anlecadenls de profilaas con lg andi-D para
gaflrr @] rlesqa de Inmimilzacion en uns gestacion poslerigr.

Preeclampsia en & embarazo anterior: en caso de antscedente de trastomos
hipeftensivos relacionados con la geslatidn, asesorar a la mujer ¥ a la pansa sabve Ia
probrabiidad de recurranca da la enlermedad, g5i Como by oRsgos matarma-pernalalas:
adermag, evalpar hipartansion residual y nefropalia

Antecedents dé¢ recién nacido con peso menor de 2500 g asesorar a la mujero 3 la
pareja sobre la probabilkiad de recurencia de la enlermedad, asi cams s resgos
perinatales y neonalzles, Dar lratamlentle a lodas las infadcones lcales o sistémicas que
la mujar o [a parsls prasentan.

Antecedente de reckn nackdo macresdmitn: atesorar a l@ mujer o B parcja acerca de
la probabilided de recurrencia de la enfenmedad, asi como sobre s resgos pefinatales y
necnatalas. Reakizar contiol melabshco pravic v dwanie la gestacion & 1as mypares gus
prasenian dlabeltes meltus coma conlicion preexisianta.
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Antecedarte do hemorragla postparn: svaluar la condicdn da anamia. Sensiblilzar a la
mijer 2n el senlido de garanlizar la fulura atencdn del embasazo y del paro en
instituciones con capacidad reaclutva para &l manejo de HPF por el nesgo de recumencia.

Antacadente de enfermadad tiofoblastica gastacional: asesorar a la meler ¢ la pargla
sobre que pacientes con cuakjuier tipo de aniecedante de enfermedad Irofoastica
gestacaonal peeden tener, &n gencral, una gestacsn nmal.  Sensibihzar en torno a la
valuasicn, 19 mas pronto pasitde, de ia viaknlidad de luluras embarazos

Antecaderts de dapresion postparte: identificar en la pnmera consulta de atencion
precorceprngl ¢ riesgo de depresion postparo. a partir de las swguientes preguntas:

"Drarde &l WMo mes, 58 ha roocupads pargue Cair recoancia e senlia nsie,
deprimda @ sir esperanza””

"Durgnle ol oifimo mes, S0 G proacupads ponge Gon rodUemcie Sevrid poed
HINErEs P rEANT A aCHCIISE S ) A0eTIES NG SeVIID JUE fe DropOreKwIanan placars”

En caso de presenlar resullade positivo €n esle tamizgje se debe derivar & |a Rula
Inleyral de Alaacéin an Salud para poblasidn Con resg0 o WRSENGA o8 probkemas,
Trastornos mentalas v epdapsia.

Hombres transgénecd: para 1oz hombwes Wransgénere o rangexuales con o sin
ratarmenlg con Tastoslerana [a atencidn oracencepcional dehe darse por ¢ aspacialisia
an ginacologia con &l concursa de Endocrinalogia v o2 damas profesionalas pertinentas

4186 Infoarmacldn an salud

Durante la consulla se debe abordar los siguientes temas: planeacion de la familia,
e3paciamienty de los hijos. prevencidn de la geslacién no deseada. recomendaciongs
rulngionales, estada dé vacunacn conlra anfermedadas nlBcoCsas, mmparlandE del
control  prenalal temprane ¥ la  deteccidn emprana de kbs [Bctores de  riesgo
cardiometabdlicos. entre otros aspectos.

5e (ebe proyvear snformaciin a (@ rhger & matersa e derechos reproduclivgs para
garantzar su derecho 3 dacidir liimermente al momento y |2 frecuenaa de los embararos,
afllando coactitn o violencia sobre sus decisionas, asi mismo, deha informacion debe
sumimisirarss para garantizar & adceso & senaclos Je salud eeprocuchiva {acceso
meétodos anhconcaplivas informacidn sobre reesgos asooiadaos a la gestacidn, & parta y &
pUEEErio ¥ pravencion vy ratamiento de afecciones al sistema reproductivo entre olros)
lqualmente, s2 ke debe informar 8 lode momento sobre su darecha a 13 REfrupobn
Woluntaria del Enbarazoe y especificar las causales que ha establecide |2 sentencia C355-
F006. La wmformacdr. <& deba suministrar fe acuards con las caractarlsbeas y
particularidades de cada mujer

Adicionalmente, se debe informar a la mujer ¥ a 3u pargja 3obre 03 riesgos de
andupoidia y cromosomopatias asooadas con @ edad v sobae e ntarvencones para
realizar lamizaje o diaqnostico en caso de gestaccn & infoimar a la mujer con patologfas
CronIcas o enfarmadades Qraves ¥ & su parsja Sabeg 13 convenlendsa ¢ nd dal embarazo,
0 SU pOStErgacion.

Consultas de control y seguinento; se establece como rmimo wn control La inalwdad
de esta consulta s realzar un disgnésboo madiante |3 ectura @ inlerpralackn da los
BVAMEnEs Sohcitados &n 3 primera ConsUfa,

Las recomendaciaones precancepaionales estarsn orientadas de acuerdo con condiciones
espeaCifas previas, asi

i

T -



1018

. A, -
RESOLUCION NURERST O 13.'} DE 2013 PAGINA 250 de 348

Conlinuzckin de b resolucbn o mecs ta i Ciaf oo pOan (0F Dmeamsnies Momess p apsaims oo i@
Buta bHotmsd de AlSriciter e 18 Prorociin |- Masterrimils ok i Seted ¥ i Ruds Inlégrd de Aiencidn an
Saknt pava fa pecn Mxemo Pemalia y 58 esediEcen 188 dVeCiNCes CEra S aperscn

Diabeles mellitus, aconsejar sobwe la imponansa del control de [a diabetes para e
ambararo. Optimizar 21 control de la glicemia y & monidoveo. Manlener un pesa dptimag
tealzar ejerind ceguar, Evaluar las complicacones  vasculares. Realizar una
hemoglobina ghcosilada y, de no ser adecuada (menor de 6 35), realizar conbrod y
tratamiento. Darivar a consulta para asesofia gn anticoncepcidn; danivar a la RLAS para [a
potlacidn con riesgo O presencia de slleracones cardw - corelbeo - vascular -
malabdhcas manlfisstas (Diabeies Malilus - DM.)

Erdermedad tirptdea: 10grar un dptime control lerapdutico antes de guadar en embarazo.
Tratar con propitlouracs &n casos de hipetircidismo. Reahzar avaluackin bormnonal en
pacientes con clificeé < historie de enfermedad owea. No 3¢ recamlenda & lamizaje
para el hipotiroichsmo subclirca Considerar remily al especialisla para manejo, y dar
asesria y provisddn anbooncapling.

Epilapsia; tratar con monodrogas, con 1a minima dosis terap&ulica posipie. Ewaluar [a
positlidad de suspender & ralamisrto s&E meses anles dé intentar el embarazo, 5 las
condclones médicas son favorables (dos afos €ln conmvulsionesy, En caso de nequanr
Iralameanto, cambiar 8 carbamazepina. bmotigina o eveliracelam  Adminisieae dcido
fddico {4 mg/ dia). Considerar remitic al especialista para maneja y dar asesona y
prosnsibn anliconcepliva,

Hipertersion: infomar sobie ks riesgos pars & embarazo y b imporancia de cambiar al
antihipenensivg adetuads, Realizar una evaluackdn general de las mujeres con larga dala
de hipertansldn (hporroha vantncular, relmopalla, relfopatia). Sustliure anlibiparténsivos
whitdgored de la enzima converidora de Angiotensing I, los antagorislas ce los
recaptores de anglolensing I y diurdlcos durante la planificecidon de un embarazo,
modificarios por medicamentos comg alfameiidopa o nifediping, entre oleos. Pravno a la
geslacion, debe conlar con radiogralia ¥ ecocardiograma, valoracidn por oftalmolpgia,
nafrodogia y pnebas de luncidn renal espacliicas,

Artritis Reumatoddea: nlomar acerca ce la hisioda natural g2 13 enfermedad, |a mejoria
patencial qurante o embarazo v el empadramisnio &n sk poarpen, En casse de embarazo,
evlar corticaides en & primer timestee ¥ suspander bos AINES a partir de la 27 samang
de gesiacien Considarar remifir al aspeiglista para mangjd, y dar 2sesonia vy provigidn
anliconcaping.

Lupus Eritemaloso Sistémico: conocar el estadic de (3 enfammedad al moments de fa
gonsulta para saber 3i recomendar o no la gestacion, asl como exphcar que & embarazo
puade ampectar el estadio de fa enfermedad v an pacisntes que cursan por un esladio
avanzede poede acelerar el proceso paloldgico. Flansar o embarazo para momenlos de
rerrisin de 1a enlarmedad, sotwe fodo si existe presencia de nalrids. Sospendar duranie
of ambarazo la cxclplosfamida que sa uiliza frecumrdemante en el lupus erilematoss por
S&r tevalogenical adminisirar aratiopning, ciclosporna A vy cloraquing  desde a
praconcepelon, Conslderar fenulir 4l espacialsts para mangjo, y dar asesonia y provisidn
anliconcepliva.

Enfarmedad Renal Gronlca: mlarmer sobre b posibibdad de progresion de (3
anfermedad renal duranie & embarazo. Realizar control de 13 preudn adenal antes de 12
concepoidn produce mepores resullados pennaiales  Solictar proteinuna, dade que 1g
prasencia e proleina e asocia con mafes resullados perinatales y progeesion oe
erdermedad renal 3 largo plazo. Suspender drogas no aconsajadas para ol embarazo (por
ajempla, Mhibidoras da 1a antime gonveridors de angiptensina). Considerar remilir a!
espevialisla para manejo, y dar esesoda y provisidn anticonceplinma.

Enfermedasd cardiovascular irformer sobre los riesgos asociados con la patologia
cardwvascular y al embarazo. Evilar la Wadaiina durapde 2l pimer wimestre. Realizar
caorreccidn guirdrgice (iBs que sean posibles) de patologlas carovasculares anles del
embarazo. Considerar ramitir al Sspacialista para manepr y dar asesona y provision
anticanceptiva,
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Trombolilla: gvaluar &l método de anbeancepoidn 3 nuiar dentro de B cons ik, enmkndo
&n cuEnla que eslan contralndicados 105 malodos hormonakes Consderan ot famizaje oa
las mujeres de edad reproductiva con una historiz personal o familar de evenics
Irombdlos, Evaluar € rlesge trombdhcn en las mugras con rombohhas congémtas con
el hin de determinar al tratamiento opartung  Sustitue 1a Wadanna por heparinas de ba
Ea=0 molecular antes del embarazo para evilar su efecio (eraloganice, en cazo de qua se
corsidereg que es una packdte de riesgo y recibe Warfarna, Considarar ramitic al
gspecmlisla para manej, v odar assedria v provision anhoonceptiv

Anemia: evaluar la anemia durame el periodo preconcepcional y eventualmente ratars
en pacientes ¢on resgo de deficit de hierrg,

Asma: mnformar sobre la posibilvdad de agravarse duranie el embarazo. Manlener
anticoncencion en muerass con mal control del asma, haita lograr un conlrd efectivo del
asma. Realzar tratamienlo profilaclico previo al ambarazo en paclenles Con asma
persistenta Tratar con budesanids (agente prefende como inhatador, g de calegoria
BY  Mhzar come allematea beclometassna -Calegona . Considerar rednilic al
ezpacialista para manejo, v dar asesona v provision anbconceptva.

Tubersulosis: garanhzar @l Irataments completo de 1a enfanmedad Administear famacos
coms izamacids, elambulsd, rifampicina v piraziranmda anles v durante el embaraza.
Evilar la estraptamicina. Recomendar la planificacian familiar durante el hempo que durg
el ratamiento anti TEC

Neoplasias: informar sobre |3 posibilidad de agravarse duranle el embarazo Garantizar
la planificacion familar durarte @l tempo gue dore & watamentd  antinsniasico.
Acorsepar conducla de acuerds con 13 agreseadad del tuwor, Jel estadin de |a
enfermadad v d¢el compromiso an la condcien & salud de [a mujer. Considerar remiir ai
especialisla para manejo, y dar asagoria v provisian anticoncaptiva.

Qhbesldad marklda: realzer avaluacién aulricional y  parachricos adicionales qua
petmitan detsrrmnar @l estade matabblics y endocting, s debs infonmar al IMC idaal para
imcar un embararo es de < 25,

Infartitidad: curante la consulla reconcepsohal anlgar inlonmacion que  permita
prevenir [a infertitidad, lo cual incluye:

o  Realizar saesaria sobre & pAencial impacto que peedan gensrar 1as inlggcmhnes
de ransmilsidn senual espacalments WIH. Chiamyda tracomatis & infecciin
qonoctcica anla raproducckdn.

« Informnar sobre & polencial itpacle gqus hena la sbezidad sobwe la lerilidad junto
con un adecuado manejo de los rastomos nutricionakes  La mujer con MG mayor
de 28 debe sar informada g una mayer dificullad para concabr v Maye Mesgo
obzlélco si logra un embarazo La obesidad 5& asecig a una reduccion de |a
caldad samnal, por lo que g8 debard realzar una inlarsancidn nolaelonal.

o Cwiantar hagia la suspenziin del tabaco en las parejas que boscan ferihiciad. EI
consumc de tabaco impacta negatvamente |a ferblidad del hombre v de |8 mujer

« Informar a 13s pangjas con Jesed reprocuclivoe que 13 feribdad Jechna con la adad
e la mujer. Esra disminucien 65 muy signiicatva despuss da |05 35 anos.

« Informar que la falla de descenso tasticular (esticuld no descendsls) puede

afectar savaramenta la funcion leslicular Asi migmo . informar sobra la presencs
da vancoesks.

El diagndstice de nlethldad ze hara durante 13 nonsutta preconcapcianal segon ke
eMandares da Ya OMS, esto es. 'enfermedad del sislama raproductive definida coma la
incapackad de lograr un embaraze clinice después de 12 mesos 0 mas de relaciones
seruales no protogidas”

£y L -
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En tal caso sa deberd solicitar estudio hislerosalpingogralia mas (n espermograms Ja
acuardo con ks paramatros dé analisis seminal éstablecdo por la OME. 58 debera
brirddar apovo paicdldgicd & odas |as parejas mfddikes ya gue ealos mejora su cahlidad de
vida.

Durante la corsulla de sequmiegntla preconcepclonsl e reallzard b revsidn  ded
ssparegrama y asludio ulirasonopralico respectvs. En caso de deleclarse alquna
anormalidad en &l esparmograma, el tempa Splime para volver a repetils debs ser de 3
mirses {(de acusrds con el cicky completo de |3 espermetogénesis).

Fodrd referrse a consufla por profesional en psicclogla, nuldclén, edontolegla, medicina
especiakizada en gineoologia, obslelida, medidheg intema, uelogla o endocrinolegia, © &l
aue =& requiara de acperdo con la perdinencia médica,  Curanie el mansjo médico
especiabizado, s& padra solicilar realizar juntas medicas ylo nterconsutias a profesonalkes
g2 la medina su especiaizados en medicing reproductiva de acuerdo segun criterio
mdcico,

4.1.7  Instrumentos, Insumas y dispositivog

Sin perjuicks del cumplimients de s estdndargs de habilitardn para B consulta de
medlana qeneral, medicing  farmiliagr o enfermieria, 3¢ debe  contar com Iz
siguenle: Lisla de chequeo que onsnla al temizge de nesge dwranke la atencidn
preconcepcional (anexs 1).

4.2 INTERRUPCION YOLUNTARIA DEL EMBARAZC

La interupcién volumaria del ambarazg (IVE) &5 un derecha lundamanlal'™ ge 135 rifas,
adokezcerles y mueres adullas en Colombia. Por esta razén, los sarvicos de salud
refacionados con 1a IVE deben garantizarse de manera efectiva con una atencidn
oparuna y de calidad an (odos {og niveles de complejdad y en lode & Lamilaria nacional.

El derecho de as mujeres a decldir de manera libke ¥ autdnoma sobra 13 intarropcian dal
embararo asla relacionada con la infarmackdn y conocamicnla gue lenga acerca da las
cansaley dedinidas en |3 Sentencia G355 da 2006. Esla informacidn debe ser suminisirada
an al prmer oonlacko gue langa la gestande con lps sendcios de salud. Una de g
capaciiades a desarroflar an [3e pareonac a partle do la sdolescencia e el gjercicie de Ine
DEDR, conmlenddog incluidas an la RPMS,

Las Instituciones Prestadoras de Servicios de Saknd qoe cusnlén oon persongl meédico
detdamente dnlrenadey, #3140 #n 1 capacidad de oliecer servicios o IVE por aspiracidn
endoutering hasta las 15 semanas y con medicamentes hasta la semana 10 de embarazo,
dade gque embos son procedimientos ambubatonos. Para el caso de 13 asplracion
endoutenina an & primer nivel de alenciin, 3¢ debe complir on 108 requisilos establecdos
&n la Resolucidn 2003 de 2014 del Ministerio de Salud y Proleccin Social g la norma que

"9 La nauralsza dy abodo ot darecho fundamanial de |3 mager hn o reconstide por la Corte
Conslipcimat & travds 0@ 135 sOnENCEs Sxpedeles on ¢ 18ma, Al isspacio irne an coenda: Senlenpes T -
T3 de 2000 y T — 565 de 2010: Fesuks SICQaMe Qi 1 i e f8 Seriaeciz G-355 e 2008, sromid en
COMNTIENS L vErTIadart CRVeCiip A i RINGopcity) wUTHARS Ol AMEEVEZ0 €11 caDez T o [958 INACTES e 52
BCinirnE drGUrES O IRE e MDHGRS CesaeBirains Eenlemia 1:. T die zﬂiﬁ 'f jw
Bp lnInaTn ghus L FMEHIAGsTn bt iPati o il
Lprtaicit £ 355 o AM0A : pl
mmm_mmum:aﬂum&uﬁm Eentenm T ?32 Fmy :nm 'i.ns Mﬂmnf-lm e mnq:-eﬂen
fog desgohas mpdokncfiens  sciowole fa FVE, s panla o K Gormenas Runvmeninied moormocidds e e
CommeiRucin oe 1007 purs egmIRAN fas oIS Qe 5% dokaln DEcasiufamante oo so el & ks
ANt T2 18 MENENICCTEN” Senientd T - 301 d¢ 20146 “5in peineio de las reguiacines e mige fegal o
TEArn AT a5 peoiupdmn ﬁ'crnfa N f.lID:vE'dlullIIEIHI'ﬂ da P RAMC N mumram d-e.r emu-amm ,mruaﬂe e
laz ardorades cﬂ-’ﬂpﬂﬂrﬂﬂ-ﬁ (8o MR 6 4l it . g

I Crmshpea ﬂthrM o1 i-n-‘-'ﬂnm'lrm 355 o ?WE "-"ar la-ml:-l-!n Sentﬂm::as
T-171 de 00T, Tgﬂ dee 007, T-200 o2 H0A_ T-54E de 2008, T-046 de 2008 TO00 ds X000, T 198 o
2009, T-585 de 2010, TEM de 2011, T-841 de 2011, T-955 ge X011 v T.532 da 2014 {Sobrayas are del
e,
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la madhfejue o gugtiivya Asi rmismo, deben estar en capacdad de dertificar, egtabilizar y
remitiv cualjuiar compheacidn e la VE que nd pusda irafarse an ess nival,

Aungue algunos procedimientos a realizarse después de las 15 semanas de embarazo 32
pueden llavar a cabg de foma ambulatena (dilatacdn ¥ evacuacion 0 aborto por induccian
col madeameanios), la IPE que atende 1a IVE debes - garaniicar 103 meacamsngs e
referencia y conrarceferencia para dar contiaukdad &n la alencssn en un nivel supenar, en
Caso e ser necezari. En cualquier caso, este prestador debe eslar en capacidad de
mansar 1as posles complicaciones relacionadas con 105 rocatimientds que 5o
practiquen.

421 Objtlvos

» FReconocer el derscho & la autonomia v autpdeberrunackon reproductiva de &
rujar. qarantzando el Scceso 3 servicios segunns ¥ de calidad para la intermuponn
voluritana ded embarazo, enomarns de o prevists por is Senlencia C — 365 de 2006
¥ jurisprodencia complamantatia, ralande con aheacia las posibles complicacionas
del aboro.

« Inlohmar a las mujeres ignte a la preparacion y gjeclcidn de o3 procedimientos
de interrapcien del embararo y la aseso0ria y provision anticonceptiva post abano;
as| como l3s opciones que 52 tienen, aun estando nmersas @ algud Sagsal,
sohre 13 posimahdad de SeQuir Con 1a 9Qestacion y asumir [3 cranza a dar el nacido
Yo 8 30CpCKn.

4.2.2 Talento humand

El conjunto de procadimentos relacionados con a IWE regusere un equipo que pusda
parantirar &l acceso al procedimlento. asi como brindar oriemtacidn v agoyn a la mujer.
Esle eguipo puace eslar compuesto por prafasionales an enfemena, medicing, medicina
especializada en ginecologia, psicologia v frabajo social. Cabe anotar que o hecha de ho
contar con lodo al talgnto hurnano no puede constihrse 2n una barers para la prasi acitn
ded senvicia

4.2.3 Durachén minima recomendada

Al iralarse de una agrupacion de procedimenlos gua va dasda la gonsalia para aseaona
e ppciones fienta al anbaraze hasia la olena anticoncepliva post aboro antes det alta,
ga conskiera que el fempo 88 vanable. En todo caso, =i 18 mujer decide intermampin el
ambarazo, desde la consulla Miclal, hasia |3 realizackin del procedimientn, 54 debe
garantizar gqua o Iranscuma un tiempo superior a cinca (3) dias calendario IO mphia
que todes los integrantes del SGISSE lleven a2 cabo 1os procases dé sy CORPRLencia sin
dilacrnes.

4.2.4 Alsncionas Incluidas

+ {Consula inicial para valoracion integral de [a saled dw la myger, qua indoye 1a
valoracitn de la salud mensa! del estado emocional. asi come de {as condiciones
sociales asociadas al embarazo v su saud.

o Orenlaoicn y aaesoeia para la toma oe dacigiones frente a 135 causales pravistas
por s sentancia C.355 de 2006, garanlizando siemprs [3 aulonomia de la mjer y
sy derechs a dedidir &1eanlingda 4 no con & embarazs.

= Intemp<ion del embarazo farmacolagica y ne larmacalagica.

+ Aaesoria y prowision anticoncepliva {aegln criterios médicos de elegibilidad GMS ¢
COC viganles y preferencias o [a mujer).

s« consulla de seguimienio,
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4.25 Descripcion
Consulta [nickat por mediting paca valorachén tegral de la salud de 1a mujer

El proposda de la consulla médica para & Inferopeon Yolontana del Embarazo es
eslablecer si 13 muer estd efecivamenle embarazada y, de satarla. conocer ta edad
gestacional y confirmar que el embarazo sea ntravtedno. Se mickaye lambiga (3 vakwaciin
de I3 salud integral de |a mujer en sus dimensiones fisica, social, mental y del aslado
ernacional.

La consula inicial se refiere al pimer contacio que tiene 13 mujer con |05 servicios da
sald ciand) volunlanaientd sollcila 12 IVE o cuarde acoede alos coniroles prenatales y
se idantifica que la mujer cumple con alguna de 1as caugales pranslas por [a Senlencla C
— 395 de 2D0E, y decide accader al procedimento,

Eata consulta puede ser lleyada 8 cabo por madicina gensral o especializada En
clalqueera de 105 dos casos, 58 deben tener &n cuenta (3% particularidades que =8
describan a conhnuacaden

i Tada sobcilud de IVE debe quedar datedaments conmignada en la hietoria
clinica, sa debe actablecar la causal bago la cusl la mujer splicta lanlemupcion
de su embarazo Se debe documentar y regislrar en farma clara v concreta en
1a hisloria clinigay Ademas, se deben relacionar los requisitos establecidos
legalmente paa cada causal.

il e debe garantlzar 1a irdrnidad de Ly mujer que soliciia la [VE, razdn por 13 que
debe eviarse realizar interrogatonos axtensos ik vayan mas alld de obiensy
iMormacion relevante para @ hestioria climea o soliciar an conlra da s
voluntad, la pregsencia da parsonas como su pareja o 32 représenlante lagal o
tutir &n caso de mifas g adolescentas.

4.2.51 Anamnasis

€n |3 conzulla inical sa daba confirnar € embarazo y establecar |3 adad geslacional
teniendo en cusnta ta fecha de la cluma menstruactn. Adsmas, se debe realizar una
historia clirmca complsla La mayoria de las mujeres comienzan a sospachar un ambarazo
cuando tienen un retraso menstrusl. Se Marroga, por tando, 2obre el primer dia da 1a
Glme menstruacidn (pmer dia de sangrado), ¥ & #sla fue narmal. E5 neceszario precisar
la exactiiug de esle dalo y corfalacinary con el examen lisico la ecogralia, en razdn a
Que, en caso de eslar lactando, 1ener perodes imegularnds, dslar usando anticonceptivos o
preseniar sancrados en etapas imciales del embarazo, podila producirse® un emor en a
Estimacion o& 1a adad gestazonal

Los antecedentas médicos famMares y personalkes de la muper daban interrogqarses y
documentarsa de manera complela, con gspecisl erdasis en todas agquellas condiconss
peevlas que puedan onenkzs 3 13 necesidad de un nivel de alencidn de mayor complejidad
Tambwan e cede nclue 13 valoracitn d& sus condicionas picesosisles y g2 la poable
afectaciin que el embaraza azté causandn en ellag en & moments de la caneula. Deben
explatarse, en especal la fengion emociona, huemor, EIN0E ¥ sinlomas neuroyegetatvos;
ag1 come |3 exslanca de redes de apoye (soparle familiar ylo de parsja o da condiacnes
socioecondmicas o de subsistanma).

4.2.5.2 Examen figico

E! sxamen fisice debe ser compkelo en su aspecto general Especificaments, debe
confirmnar la existencia del ambarazd ¢ eslimar su duracién por medio de un exXamen
pelvico himanual o por madios paraciinicos =i 58 dispone de llns, Las signos detectables
de embarazo entre 135 semanas §* y % incluyen reblandecmento cerieal yio del istme. y
replandecimenic ¥ longacion del terc. Si 2l tamafn ulanng a5 ments 3l esperado. debe
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considerarse |8 posihilidad de un embarazs menos avanzado gua # estimado por 1z fecha
e 13 ullima mensiruacidn, un embarars eclapico o un abarto relenida Lin gtert mayor 2
geparadso poede indicar un emtbaraze mas avanzado dque el calaulads por la fecha d2 ba
ultima menstruacidn, un embaraze mgltiple, presenzia de miomaz o enfermedad
lroloblistica geslacional. Ademas dal tamatio, se cdebe confirrnar la pogician del dténo
para prevenin posibes compheacionss durante la IVE par aspiracitn endouianna en caso
de anteversion o refroversidgn extrema También se debe ewaluar la presencia de

anfermmdades niecoiosas del tracte genital, porque pueden aumentar o resgo Jde una -

infeccitn post abonie, 5100 son tratadas antes dal procedimients. Desde un punle de visla
Clinico, I presencid de Infecosn por WiH en Una mujer que s somai a una [VE reguisre
3% MISMas Pracastcrss que para otras nléervenoones mdeodurimcas Sse sabe
gque la mujer convive con &l VIH, se deba dar orientacion y asesoria sobre VIH durante 2
ambarazd

4.2.53 Toma de paraclinicos

Comg norma gensral. fo son requisilo examanes paradinicos para la preslacion de
sarvicios da (VE. Sin ambargo, &5 importante conocar (3 hemoclasificacitn de 18 mujer y
adminstrar inrmupegichbulina anter 2 s mujgres Rh negahves &l wmomento del
procedimenta de WE. En las casos &b que cliticamenls s& cospecha anemia, g9 deb-a
salicitar cuadro hemdbeo para tomar las medidas necesariag ante una  eventual
hemorragez,

Al igual que en cualguier control prenatal, a tode mujer se le debe dar asesoria y ofrecer
la prucha de lamizaje para VIH (prueba rapa), dejando clarg que 5 voluniana, parg gue
ge imcomienda prachcanla g toda muper embarazada. Esla proceso de asasorla y
ofrecimiente debe ser docurmentado en la historia clinica. Tambien se debe olrecer 2|
larmizaje para sifils con prueba Inzponiémica rapda. En mngan case eslas preabas ca
puedan constitur £ harrera de accas al prosedimiantg da IVE.

La exploracidn ecografica ne g nacesaria para la inlerrupcidn ched ambarazo durante al
primiar Mimase, salvg que. arte |3 préesencia de olfog signos o sintoMmas, & sospache (2
presencia 4e un embarazg ecldpico, erfernadad trofoblashca o cualquer otra altéracion
de |a gestacidn. En lugares dande 52 cuenta con gste requrso. la ecografia pusde ser de
ulilidad para la deteccidn de smbarazos sctdpieos mavores de 5 semanas. En elapas
tardias del embarazo, algunos profesionales encuantran esta tecnologia de ayuda anias o
duranle gl procedirmients de IVE. En lag inshtuciones en las que g2 disponga de seraclos
de zeografla, se recomianda habihtar dreas disintas para la evaluation de las muams
que salicitan la IWE y para las mujeres que reciben cuidades prenatsles Se reconmienda
tarmmdn reglizar las estudios ecograficed 2in exponer a f mydr a3 ld imagen de la
gestacion & menos que ella a8l o desse.

Si se sospecha un embarazo sctdmco, paque &l tamalks vlenno &% mangr al asperado ¢
paigua hay sintgmas sugesiives come dolor o sangrado, o maregs, desmayos. palidez o
masa anexial en casos avanzados, a3 esencial confirmar 1a acalizackn del embarae
arfles e [mciar LA Iralamlentd para a IYE. La mujer debe ser ramtida a un nivel de
atencién con disponibilidad de ecogralia fransvaging y cuanhiicacidn de fracclones Bela
da gonadoromna condnica humana.

En caso de enfarmedad ¢ evenis de inlerds en salud poblea se deben realzar los
examenss de laboratono pertinentes segun protocoln de wvigilantia en salsd publes
expadde por el Insfituter MNaclohal de Salud, mcludos los esludics de hislopatolagia o
ofres pastariorea al procedimisnto.

4254 Certficacidn delag causales

Una waz se ha obtemdo la historia clinica complaka; se debe identificar =1 la myjer esta
dehtrd de alguna de las causales defimdas por la sentencia $-355 de 2006,

o T



_ 9 860 2018

RESOLUCION HUHEHU‘" 3 "’B 0 DE 2018 PAGINA. 256 de 343

Conlryacrin e [ resolycden Por paedio (8 B Cual se Sroutan 15 Mg merios Roacos ¥ o aheos Je
Ruta nteqes de Alancider pars fa Fromocion ¥ Martarmanto de e Safud p 43 Riva Integral e Alermcion en
Falnd pare (3 poMacHE MEHETD FErmal b 52 esfaNeren (35 Mreomces pa.ra T ﬂpem:'m

Un profesmnal &n medicing general asta en la capacdad de jdentificar |as causales,
verificar el cumplimiento e 108 requisitos para cada una de ellas, y expedir 8 cerificado
correspendlante (8n caso de que & ambarezo regrasenle akjon nesge para 13 wda o |a
salod fizica, mental o =ocial de 13 mujer, o &l feto presentes alguna malomacian
weompabble con la vda exlrautering)

Lin pelesonal en pocdlogla tamben esta &n 1a capacdad de recongoer @ fesgo de
afectacion a la salud mental ¢ sooal que ha idanbficeds |a muer y 2apacdr & certthgado
carespondients, Debe tenerse en cuanta que Ja mujer tiene derecho a un diagndstico
integral ¥ oporuno schre sU estada de salud én relacon con el embarego, ¥ ante &
identificackn de cuslguer riesgo de afectacidn para au saled higica, mantal o socigl
clarvado chi e, puede decidir 5i o conlinua o no

A, la urmca &Xgencia para quien explde dcho ceetmcado &8 que actle conforme a pe
estandares éticos de su protesion''™. Por lo fantg, no es sxgible gue sstenle una
aspar|a(dad especifica o qua pefenaica 2 ung instiuadn delarminada

FPara 105 casos de wglacion, mcasto, inseminacion artificial o iransferancia de Swalky no
consentidas, |a ausencia de |2 denumcia nd puede constduirsé en una barrera para
acceder a 1a IWVE, va que < procedimientos hace parta de la prestacidn de seryksins
integrales an salud a los gque tiene dereche una victima de viokencia sexual ¥ para os
cuales PO 88 NecEEario contar con aste requisilo, de asuerdo con lo establecids en el
ariculy 22 de |la Ley 1719 da 204, Dehe tenerse en cuenla tambsn gue, asgun ko
establecide en la Ley 1257 de 2003, 1 denundia de viskansz agexual pueds zer interpuasia
por cira persona gue ne 32a la victima, razén por la gue alla profesknal de salud debe
dar aviso d& la viclencia sexoal a las autoridades competentes coa el fin de gue eslas
imcien la investgackdn de oficio, dado que < aclo A& wdehgia hene un caracter no
cofcalizatie, no dasighble v ne ransable,

Tamben deba lararse a0 cuenla gue la atencwon enosalud a victimas de vigkencig sexual
febe brindarse como uns urgencia medica, independientements del liempo ranscumido
anlré al mamenlo de [ aoreson y 4 consulta y de la existancia o no de dafuncla

A las menares de calice afios no se les debe exigir denuncia en nngon caee como
requisilc para accedar a la IWE poes exlate a presoncon de que han side vletimas de
wolantia sexual ademas de |3 aclivacion de |ag rulae de preteccidn vy pusticia de las gue
trata la Regolucién 459 de 2012 del Ministens do Salud y Proteceidn Saaal o la que la
madifique o sustituya,

En case de que sea necesaria ke valoracon de @ wypgr por parle de un especialisla, ==
debe inksiar 1a remlzdn de la muer de manera inmediaia, sin que esio e conshluya en
wra karrera al acceso del servicio de WE. ¥ sn que 1a atencon 9e exlienda mas alla del
Plaze razonatde aslablecdo, Idealmente, s servicios de IVE deben eslar dispambles en
&l mrams nvel de atencion en @l que 13 mujer Sonsulla. sempre y cuandD 58 Cuanle ¢on
personal madico anlrenado en aspiracidn endoutering @ IVE con medicamentes. En cazo
contrario, s& deben iniciar Qs tramrfdes Je réemisn necesancs, teniendo Bn cuenta 13
chigacion de garantizar 1a sportunddad dal senvicia

D minguna manera pueden imponerse liempos de sspera prelongados o sujefar la
rerigion de la musr a la depotibadlldsd de atas por conzulta axlerna o a la realizadadn de
cuakduiet Iramite que limite la prestaciin de un serviem eporune, Bl fémino razonatis
para respirdat 138 seboiludst de [VE y para realizar el procedimiants as de cingo [5) dias
calendarig confadas a partir de la consulia.

"IF En wghe yentigo. o profesonal debe cedllcar que awale la pobabildad e dbe'n, pese =5 13 IUGET QUEN
MeniificR v deowte sobra & avel do rosgo o pelopd gqee estd dispeesla 3 comer, as dece, haota dornde
pantiliea que la geskaclda Allkan s hindwsiar Sei, 6l cenlificedo me a5 wia argurreriacdn sabim i sp dekeorin
ke oo ol sz Sedim 13 ponderacsin del niespn goe hace qulen o s, tins |3 conf mmacion
gk gue englacio, 13 highiess 38l fesge exisle. Caba safaler que |a cenllficancn ol nesgn na depands de que
ksle 583 e urd mlefzsdad detarminada sano 5ok de s edlslenoam,
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La exigercia de requisitos adicionales a I3 mujer como drdenss  judicisles o
admimsratvas, conceptos de asesores 0 auditores, dictamenes de medicing legal, juntes
madias, autorifagiones de Larmhares o tarpers #5130 prohibsdos v constiluyen bareras
inadmsibles para la garantia en la prestacon de bos proacedinigntos de VE.

4.2.5.5 Orlantacien y asescria

A toda muper que decwde interumpr yolurdariamerte sy embarazo. 52 la debs olféoer
grlentacéin y asesatia Aubgus [a orentacion y asesorla nd son obhigalanas, ni se daben
constitler én un prameguesito gue obstaculice el accese a los senvicios de IVE ¢ dilale a
alencion, la onenlacién ¥ asasona oporunas y de calidad, son aspectos pimordiales an el
proceso de toma de decision de |8 mujer, con et fin da meorar los resultados del procssn,
garanhzar &l derechg & 13 progreacian an condiciones seguras, v fodalecer aspectes
preventives &n salud sexual y reproductiva. ldeaimente estos servicios deben ser
prestados por profesianales de psicologia o de trabajo social;, zin embargo, en casg de ng
contar con estos perfiles puede estar a carge de profasionales de la safod can
capacitacion suficients n derachos seauaies y reprodochvos, de acoerde con la guia de
capaclacion para atencidn &n salld de la inlgrdpoidn voluntaria del embarazo

En general. la orientasldn deba consistie en bh acompaniamienty emoaonal que cree un
ambeanls propicg para gue Iz muger hable sobre como se sienta. como llego a la stuacion
actual & identifigue sus condiciones parsonales, familiares y sociales particulares. Durants
la misma 5a deben revizar los significados, wWeas v temaores involucrados en 1a vivencia y
las herramientas disponiblas para afrontar la siluacidn, lenléndo en coenta & conlbadae en
aF Que wive a3 mujér o msma quUe sus valares, creancias y canlimientos Tambien se |2
debe infarmar amphamenls sobra sus darechos v regpetar sus decisiones

Per bz tants &n ningin momenly 13 ordanlacdh ¥ asesoria ntenta imponer valores o
Créertas, como fampoco cambiar las dacisiones de la muojer. Mo pretende aconsejar,
juzgar o adoctrinar. La orienlacicn y asesoria debs llevarse a cabo dé manéara
eslruclurada imparcial y logica, garanhzands un espaci) e respelo QUEe permila a la
mujer Una sxprasdn abenad 8 Su vivencid, sin que se cuestione su decision, s2 k&
rayiclimice o 2 @ Imponga |3 realizacicn de WAmRes INnecasarcs {como [a cohsulla a
otres profesionales, la toma de bempos de reflessan ele |

Asl. 2 través del acompafiariento v la informagdn {oportuna, complela, de facl actesd y
fidediana). an un ambienbe de raspeto ¥ promocion de a2 awtonomia, |a liberad v 12
volurtad de la mujer, la onentacion y asesoria g2 convlertan en una opordunidad para [a
afimmackin del gpereles de la saxoualdad ¥ 1a réproduccidn an un manco de derechos y
responsabilidades.

La crigntagidn ¥ 8ses0ria deben ser proporcionadss an un amblante da aetricta privacdad
v deban garamemar 13 confidenclalldad, medianle la prolecodn de la informacion gue se
revebe dentro de las mismas. La parizipacion del companerg, padre, madre o fualguer
obra persong =n 3 consulta solo &5 pamibda @ la mulen, mAa > adokescents o autoeriza
explicilarments, dz | contrano, €l volucramiento de lerceras persenas constiluye una
fapRUr Séria G la conhdendialldad, Por olra parts, dele svaluarse sempre 1a red de
apoyn social y farmikar de 13 miujer.

La prisntackn y asesoria en oS casos de mujemss vichimas de vielsncia sasual se debera
dar €n o4 t2minos que define la Resolucion 458 d&l 2012 o 1a nomatividad gque |a
modifiqua ¥ deaberd etapderse amn harpg e acwerdd Con & cntang del squipo (e satud
que |a atienda de manera ntegral en la Ruta Integral de Atencicn de 1as aolencias &an su
tramac de violencias de gétara
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4.2.5.8 ldenhifkzar coercibn

Se debe idenlidficar si la mujer puede astar bajo 13 presldn de su parga, otfe membre de 13
famiia J otra persena para continuar & ambarazo o para la inlermapadn de este Sioof
parsonal de sakid sospacha cosrcidn, deberd hablar con la mujer en privado y saguir Ios
protocokes institucionakes y las noemmas para garantizar 16 seguridad de a3 mojer v Sus
derachos a la aslonomma y la ibafad.

Algunigs mijerss 8 ICarfcan a lns sernktios de salud despudy de haber 1omado L decizitn
da imderrurnpir ol ambaraze y no requieran orisnlacidn adicional para asle fin, For 10 tarta,
se debe respelar su volunlad y la decizidn que ha tomade ef marce dal ajercicio de sU
autenomig,

4.2.5.7 Informacion y eleccion del procedimiento

Curante & intgracclon imclat 85 deletmnants esﬁumar ¥ aclarar s [Emores y dudas;
responder las pregunias empleando un engusje Clam, sencille y pertinent: y ssagurangs
o2 que I3 mupsr ha comprendicko [a indermacin .

Adiclonaimante, 10da pacwene dabe canacer gue axislen aligrnalivas a la IVE, las quales
deben ser expuestas ds manera objeliva & wparcial, Dichas alternaleas son 3
canhriuascidn del embara2t para ejprcar la matemidad ¢ para entregar &) nacido vive en
adopgicn,

Una vez la mujer ha tomado |a decision de inlermumnpir al ambaraze, la intarmacidn minima
que debe reciter sobee &l procedimients Incluye;

* Las opclones de tratambents, inchyands las caraciengtices, siezgos y vanlajas
asociades a cada una de elas,

* Lo que sucederd ¥ o que sertird duranle sl ralamienie v el Gempo que Womard
cada ung,

+ LD que puede esperar desplds o procacimeEnid, relarno o€ la ferilidad, rainicio
da 1a aclividad normarl (Incluyendo relacipnes sexyales), culdados que debe tener
posienormente, anliconcepan y demas actividades de pravencidn y promocidn
en salud sexual v reprodusing

+ Bl marco legal que la protege y e garantiza el ajsrcicio de sus derechos sexusles y
reproductivas, v la negasdad del consentimlents informado.

En los casos &n qua se wentlfics vickencld sexusl, |3 mujer dabe ingresarse an 0%
procedimientos propios de ka RIAS para poblacidn suyeta anesqo o vichmas de vinlencia.

4258 Elacckin del procedimbenio

Las miloados para la VE pusden clasificerse en métodos fammacogicos vy no
farmacolbgices. Cuando no haya resiricclones desde el pumo de visla clinico, la mujer es
quien 2lige libremenle el lip> de procedimlanto, leniende en cuenia la edad gestacional,
las vanlajas y desvanlaas de cada metodo v las preferencias particulares.

d.2.58.1 Méwdos farmacoldgicos

Las méwgdes recomendados son 105 que wilizan una combinasidn de Mnemusinna aeguida
de Misoprostal,

Regimenss recomendados de Mitepristana + Miscprostol:
« Hasgla ks 10 semanas Mifepnstona 200 mg VO + Misoprestol 800 meg W
& WL sublingual a las 24 -48 horas (Puede darse el procéso &n casa)
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+ 10 a 15 semanas (supervisadol: Mifepristona 200 mg YO+ Misaprasiol 300
méd W o W5L a las 24 -43 horas + M=gprestal 400 meg WY o VEL cada 3
hoias. Usar hasia 4 dosis

» 15 a 20 semanas Miteposiona 200 mg VO + Misoprosiol 300 mog VY o
W50 a las 24 48 hotas + Misoproslal 40D meg Wy o WSE cada 3 horas
hasta la expuision (Se dabe considerar la dosis de Misoprosiol confarmns
avanza la edad gesiacional).

81 na £ dispone de Mibaprisiona, sa racomiandan los regimenss da

Misoprostol Sola: '

+ =13 sempnaz; 800 meg WEL cada 3 horas o WWWAE cada 3a1d horas (2 &
2 dosig)

+ 13 a 24 zemanas. 400 mog YWAYSLAVE cada S horas,

0 3 28 semanas 200 meg WASLWVE cada d horas

+ =28 sermanas: 100 meg WWYWSLAYE cada G hiwas

Vias da adminisiracin
Wi yia vaginal
Y5L: via sublingual (debajo de 13 lEngual
W' yia oral
WB via byaal (anie 13 meylla y 13 anaial

‘En caso de hemorragia yio signos de nfeccign, no admimetrar por via
waginal,

El uso de métodos de IVE con medicamenlos por #ncima de las 10 semanas de gestacion
requiere siempre supenisidn direcla duranle el proceso y conlar con la posibdidad o
ofragar gspiracidn al vacla &n el msmd ugar 0 en un S0 d& ramisdn, en caso e ger
necasaria Despuss da [a expulsion, en caso da retencign de resios ovalares pueda ser
necesario un procadinmienty de evacuackdn utenina.

Cuando s& utiizan matodos farmacologeas de aborg despuds de las 20 semanas de
qeslacién. deba realizarse |a induccdn a la asistola fetal antes el procedimients. Eslos
matodos coma la combinacicn da regimanes de mifepristonz v misoprestd o misoprostol
golo no producen directamante |a asistolia fetal |a incidencia de sohrevwda transtaria gzl
fata despuds da |3 2xpulsidn &sld ralacionada con 8l auments de la adad geslaaanal v 1a
digrminucion del intervalo del aborto.

Enlra kog ragimensas abilizados frecusnternanle pravios al procedwmiento para inducr |3
agisiclia fetal se incluyen:

|fyesciin de cloruro de polass (KCH a Waves del cordan umbilcal o en las caviades
cardiacas dal lato

Es sumamente oficaz, perd reguere expensncad pata aplcar [a inyascin en larma
SEQUra ¥ precisa y tiempo para obgervar |3 cesacidn cardiaca medianle ecogralia

s Inyeccion imraammiica o infrafatal de digoxina

La digesina tiene una tase de éxito ligeramentle menor gque el KCI para pravecar la
asistolia fatal, no obstants es tecmcamente mas facil de vsar, ro requiere Una
acografia si se adminisra par via mtraammibllca, y su seguidad ba side demostrada
{lea  niveles da sueig matemos permanecen en 03 mvelas lerapdulkos o
tublerapaulicos de digoxina).

La chgoxina requiere Wempe para 13 absoradn fetal en consecuencia, suela
admimstrarse ¢l dig anteror 3 la induccion del abords junte con la mifepristona

T F o
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Fara al axpylswvo & Gbito alal postanor 3 13 adminisiracion dg aklpunns de os
métodes de nduccion a la muerté fatal anles meEncionadas, s& requisne un Senvicio
chalafrica de mediana o alla complepdad hablilado vy qua 12 glencdn e dho
expulsive ¢ la reabizacion de operacion cesdnea, segun sea ol Caso, 5@ realics de
foma inmediata. Cuando 1a inducciin de (3 muere fal se realice en una institugion
sin servicio de obatetncia de rmechansg ¥ alla complepdad. 13 1P5 debe garantizar s
procedimisnlos da rafarencs y contrarrafarencia, qua garanhcan la atanadn inmediaka
y continua &n e nivel de complejdad requendo de acusrdo con ls caracieristicas
particudares o mesgo en cada SR

42582 Méiodas no Tarmacoligicos
Hasla la samana 15 aspraciin al vacio manual o eléclnica,
* g 15 samanas. dilalasion y evaguaclon {DyE} vsandy aspiracidn y pinzas

La dilalacidr ¥ el curetaje (legrado conente) es un método sefalado por la TS como
obsoleto ¥y no debe ser WHnZacks ya que & Ra comprebado $U maysr asoclaclin can
complicaciongs come sangrado y perforacion, mayores tiempes de sstancia hospllalaria y
maporas coslos,

4.2.59 Consentimiento informado

El congenlimientd informado &5 la manifestacidn ore v volunlana de kb mujer embarazada
an 13 que sobicita ¥ acepta smeterse a una IVE, para al cual dete haber recibido
Imformackdn clara, r2al, objetive y completa sobre sus derechos, o procedimienios. los
rasgas ¥ os efeclas para su sakod v su vida Esle consenlimiendo deberd suscribirse con
antelacidn al procedimienio de IVE y anexarse a 13 hislona cllnica.

Laz niflas menares de 14 aflos en estado da gravidez tianen ol derecho & exteriodzar
ibmments su consentwmiento pora efectuar & inlerrupcion voluntarla dal embaraze y esie
debe prlmar cuande sus progenitires ¢ reprasentanles legales no estan de acuardg con
dicho procedimienio. Guabquigr medida e proeceicn que despoje de relevancia juridica el
consenlimlenis de las gifas menores de 14 aios resulla no 5000 inconstioconal sing
tambign contraproducente’™,

Hara &l caso de myeres o nifes con dscapackdad, debe prevalecer iambién su
manifeslacidn kbra e informada sobea la realizacdn dal procedimiento de IVE. Para ssto,
deben amplearse kg apoyos, ajustes razonables y salvaguardias que s2an necesarias en
o términos de la Resolucion 1004 de 2017,

4.2.5.10 Descriptidn procedimiento de interrupeidn voluntaria del embarazo
4.2.510.1 Interruepescn no farmacoldgka

Cuando s& aple po esla técnica ¢ debe realizar

M Para este debe lenorge on cuena que @ Arcula 5 de ta Convenclen Je o2 Derschas do Mt golnla que
bt nitos y nefiac ejedcen SuE devechds o8 MERes Aubewmad, v qul & juisprudgnca sonslineional he
FECOTIoIO0 &N o8 menetes LB (lularkiag el ceracha o Ebne e sair0llo da & parsonalidad v la posiblided de
Congenii Irlameenias & inferanciones SOBE tU CusiDs SR Lo Wargen ut cardkcer altamente inmeasug.
En egla medla. gelohels U Chbands o CMRH M Ghlved, camo b8 eded, aaan e (ks
deiorinmladey piy dslabiooe el slcanoe tel consanimemio Mwsmems fmrledn por Ko merTnes para
am':nr-a-r fralumrmh:-s | Ird.amanulnne-u ant-ra &L CARHEM. D ads H.Ia p-eﬂ.pmun wﬂlﬂ-.qq: T f_‘.m, “ygng

ﬂ-nﬂ& Emlrhmmal. Eantaf-::-as'l: :355:!-&2{'-[!33 T 308 de El:rus '




- 3 AGO 018

RESOLUCION NUMERGCS 0 2810 "D 2048 PAGINA 261 de 348

Coordingackem i b3 rosalacion "For meua de g cual 56 sdoaptan e Weamianios [BCmend 1 aDeralrds o fa
RS dnbagra) oo Aloymaoud Lo 18 Pragnoe sl p Mantenimrsndo e fa Fahid ¢ da Bela dategial da Alenicid £
SakaT pars L poafaciis Axiama Fennaial v os axlahiaoen Las firecinoes pava sir oeracion

[ L LT T —_

s Freparacion cenesl por o general log procedimentos de evacuacion utenna
requisran de dilatacidn senacal, la gual g2 logra con dilatadarse osmdtless o
M SCSCHE

« Prevancion dal dolor. Toda muger degbe racible analgesin wbnarlamanta, Se
recomietvda la admimabacidn previa de analgésicos tipo AINMES. La evidencia
indica que esla conducia reduce 2| dolor que la mujer experimenta duranle fa
recuparacion inmedata, Bl asquema sucenide es bupiofeng, 00 mg wvia aral,
media hora antes del precadimiento. El acatantinolén no ha mostrado ser Ut en
eslos cazos. Adualments 52 sugiers el empleo de analgesicos narcoticts pars =
Sontral del dolar,

« Pravencion de infecadn post aborto. E1 esquerna mas récomendadeo &5 doxecling
en dosiz de 100 mg amas gl pracedimiento o 200 mg despuéa del procachmiento,
Metronidazol par via rectal &0 cazos de lactancia materna, alereias a fa doxiciclina
gintderancia gastrica a B misma.

+  Evacuacidn utenna hasia las 15 sapanas. Aspirace:n endcaterina La agpiracidn al
vacio &5 |3 técnica no farmacolégica Je eleccién para embarazos hasta de 1%
semanas cempletas,

« Evacuacidn uterina desde laa 15 semanas: Dilatacién v evacuackan La dilatecwn y
evacuation [OyE) es uilizada desde las 15 semeanas sompletas de embarazgo En
aquelles lugares &n doncde se dispone oe profeslonakes con expenancia vy
hatuhgdag, ez [a (écnica no famacogica mas efectiva Y sequra para embarazos
de mas de 15 semanas. La DyE requiere |a peeparacion cetylcal con mdepnsiona
O una prostaglanding come el miseprestal, 0 laminaria o wn dilarador hideofitico
siertilar 50 debe dilatar e cérvix y #vacyar &l Olero wtilizando un asprador electrics
con una canula de 14 a 16 mm de damealro ¥ przas Dependenco o la durackin
el ermbaraZo, uns sdecuada dilatacion pasde requerr dasde dos horas hasta un
dia complalo.

4.2 510 2 Interrupcidn farmacoldgica

Bl método recomendado para la inlerupclin del embarazn aon medicamentae as la
milgprslona saguida de doeis repalwias de misoprostol come muesiea & aneso 13 hasta
Iagrar |a expulsidn. siempre byjo supsre giGn directa dursnte al process,

Anles de imcar el ratameenls, ¢ debe dar informacién exacla, imparciol, completa y
comprensible sobve el tratamiento con medicamentos v ke que se debe gsperar dol rmasmg.
La informackon debe nclur como minima:

»  Laefectnaded del ralamenla medicamentso qua esta entre & 85% (con misoprostol}
¥ 95% (con mifapristona + misoprostol).

» La probabilidad ods cequenr agpiracion uterina dezpugs del tratameento  Lon
madicanmntos &5 hasta del 15%.

» El lismpa da inicio y duracion del sangrado v da |3 expulsidn del produclo de |a
COMCRRCion,
Dtroe afectos asperados como & dolor abdominal
El thampo astimado del raloma e la fetikdad.

¢ Efecios colaterales coms nauseas, vomila, flabre, ascalollos, diarrea o cefalea,

4.2.5. 11 Recyperacion

La mayariz de las mujeres que tienen una [VE duranie | pnmem biméslré Con aneslesa
kecal se sentan o syficenlaments Wen como para dejar 1a Instiluciin daspuss de haber
pemanscido arededor de 30 a S0 minutos en observadsin &n ung 3ala de recuperacion,
For K genaral. s0n necezaros peredos mas largos 98 oboervacidn cuands £& ha
dmimstrado sedacion consckenta o anestada general. Durante aste parigdo, sl personal
de 2o handa a 13 moer comodldad yoapoys y monilorés su recuperacion. Yigila en
e=pecial el nivel de dolor y administia analjesicoz vy anliespasmsadicos a mecesldsd

dfrﬂd'h-ﬂ'}\
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cuanda & dolor se encuentra dentre de 1o esperado o Aeta eh coanlo a la posibilidad de
perforacion ulering o hematdmelra clando sea mayvor al usual

S& debe administrar inmundgoboling anl-0 g t0da muper que 583 Bh nagatned y SUyd
compafero sea Rh positlvo o ne determinado, an dosis de 50 mcp. para mwuperes con
adade: geczlacionales ha#la |as 41 semanas y 0 meg para usuanas con edades
gestacicnales de 12 semanas ¢ mas

La mujar dabe recibit wfomadidn ¢lara sabre 105 sinkomas que puade janer durant2 su
recuperacidn come dolor bpo oo ocagional durante la pnmera semana, que ng daba
incrementarse ¥ que debe ceder con anplgésicos comunes; sangradao skmilar al menstrual
&n promedsa por 10 dlaz. aunque pueda durar hasla 4 samanas,

Tambidn debe sabar gue [a ovulacion peada acurnir lan tempranro como 8 dlas después
de! procedimients y por 16 mismo &5 pecesano que ublice un médodp anficoncenlive,
wazkmenle desde el mimo dia y que la menslrvacdn iegparecera enlre 30 y 40 dias
despugs del procecimientp, Despugs de la IVE. la mayoria de [as mujeres puede relomad
sus adivdades habituakes en & anscurso de horas o -2 dias.

Se daben dar irsirueciones claras e corgultar en caso de Gebre, dolor abdominal savero
o sangrada mayor a dos leallas higisnicas empapadas por hira durante mas de doz horas
SonTestivag,

4.2.5.12 Aseaoria y provision snticonceptiva

Es mandalono redlizar asesona anhconcapliva ¢ provslon del mélogdo anliconceptiva
anles def alla hospitalana si la mujer asi ke ha elegido. Reslizer de acuerdo con a direcing
de atencidn para @ planificacicn familiar y b antconcepcién, En casoe de que |4 muper
haya niciado un metodo, se debers hacer |a gestn para 18 asignacién de la cila para el
conirol del mécdo de anlicencepaldn como 5o esiablece en la Futa Integral de Alsncifn
para la Fromocion y Mantenimiento de ka Salug,

4.2.56.13 Consufta da seguimiento

Daspuas da una IVE par aspiracidn no s& (edquisre na visila de sequismisnts sila mujes
cuenla con |3 fomnacion adecuada acerca de cudndo buscar alsnclén deblde a
complicaciones ¥ 51 ha miciado un méiodo anlieonceapdive o ha recibido la informacdn
necesaria parg cubrir sus necesidades anticancepinas. No abstanla, s @ muyer 19 désen
puede regrasar a la inshiucin 1 ¢ 2 semanas mas lale para evaluar su 3alud en general,
confimmar |a ausencia de complcaciones y relorzar ko aspaclos educalivos y las accones
peanehitivars inicladas durant# [a alencidn inicial,
En e caso de la IVE fanmacoligica, & control 1ambéén e gpional siempra y cuendo s
cumplan estas condlaanes,
+ Se hayan creadn s mecanismas adecuados para que la mijer pusda valorar por
& mlsma o5 resulados del process vy pueds condirmar que &1 lratamiento ha sido
exdioso, ya que, en general, [as mujeras son capaces de delemunar & han tendo
urt abono complels con alla precisidn. Para ello, debe recibir informacion completa
sabré los Signos y sintomas que S esparan an un abors comphedn’ ™
« Se paranbea al menos o seguimiento telefonico, chat o oo medio &n & que
pueda comprobarse (3 identificacidn o no de eslos slgnes v sintomas ¥ de otros
relacionedes ¢on (a3 positles complicaciones.

En |3 consdla d¢ seguimiznla, 5i lvera realizada, wn episodio de sangrado sbundant: conk
@ 8in expulsion de tepdos, precediot da colloo con rasoluckin Compiea da s sinlomas de
AMbArAZ0 ¥ Sin sangrado posieriar, ¥ el hallazge el examen lisico de un tero de [Eamafio

2 Un wpRoso de Sangeadt SHundante son o snoaqpulsiin de 19idoe, precadidn de pdben con reeluclsn
cornptate da ks sivtemes de embarazo y 9in sangrace posienon, son cxkCabngd Je vhg Abodo conipe .,
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nommal, cénay cemado ¥y sangrade ausenta o minimo son abtamente sugestivos de o
tralarmehto exlesn. Enesldos casos No e necesaria la realizacion de nngan ofro examen
Cuanda no Be ha prasanlads cangrade ¢ este lue 2scasn o cuands parsiste un sangrado
importarte hasta 1-2 semanas mas tarde o oz zintomas da embarazse aon £slén
prasentza, 94 debd sospechar una falla del tratamicnte, En caso de corfimiarse [a
parasiencia dal ambarago o 1a presencia de un sbordo retemide. se debe llevar 8 cabe un
procedimisnts de evacuacitn ulerina por AZpIracitn u olra Banica.

Cusnde la IWE 32 realiza después de la semana F0. se realizan procedimentos de
[ v la aswsioha letat y debe rduorse ef parto en consacuenoa, Aplica de manera
obltgatona el cortrol posparo Al Come 1o preseria an esla lineaniento &l procedimiento
de atencion del puerpeno.

4.2.6  Instrumenios, Insumos y dispositivos
«  Medicamanios & stmes

Guantes de examen impios; 2gua limpia; detergente o jabon: agente antagonsta del
receptor de progeslarona (Mifepniniona), sgente de praparacsdn cervical (fnalhgos de las
prostaglardines  como &l meopmostol),  anakésces y anesilticos, guantes,  bala,
prowcoidn facial, agujas (espanal calbee 22 para blogues paracenvical y calwe 21 para la
gdministracidn de medicamenrtos); jedngas (5, 10 v 20 ml); lidocaina para 2| Hoqueo
paracervical, aspon)as deé gasa; soluson antizephca (20 base alcobglica) para praparar 2l
GlHalky L, SCLUGnes v matenalas para asierizacion o desihfecoadn de alto nivel.-
sihcona para fubricar 133 jenngas, Woeallas higenicas ; antibdticos, antconc2plives.

En Caso dé COMpICACIonas, agertss Wertonicos (oxikeaina, mispproshol ¢ ergatarminay,
veroclises v fluidos intravenoses, mecanismos clanos de denvacion a instalacon de nvel
Supand, suancl $2a necasars.

s Epuipos

Tensicmbetro  «  Estetoscopic - Espéculd - Tendcubo (Tendculn alraumalico) -
Oilaladores plastions de Oennislon o metalicos de Hegar - Aspirador de vacin slachrico
{eon canula g2 14 o 18 mm} o azpirador de AMEL v canula de hasta 12 mm - Pinzas
Bierer de avacuacidn ulenna (corts y larga) - Przas Sopher de avacuacion waeng (dorfa
¥ larga}l - Cureta flevible posparto grande - Pinzas de aro - Recipiente de acers
inoxldable para praparar solucign - Bandgja para instrumentes - Plalo de videio claro
para la inspeccidn de los legudes - Colador imetal, wdric © gasa) - Owigeno ¥ Balon
AMBU'- Acceso en el cenlro a un ecigrafo (opclonaly - Poragujas laga y sulura -
Tieras - Gonprasas de gasas para la cavidad uierina - Senda de Foley

4.3 ATEMCION FARA EL CUIDADD PREMATAL

En este ineamiento se incluye 1o raferanie 3 13 atenchdn para o culdado prenatal de
baje rlestty Las caracteristicas v contenidos de \a atencion para sl culdado prenatal de

alto riesgo dependeran de o3 hallazgos clinicns y paraclinicos especificos. sin embarge,

e bl tase 3¢ debera cumplir para cualguisr atenckgn (alte o baje riesge) con todo
lo definido =n la grasente secchdn.

Se comprenda por alentidn pars el cuidado prenatal al comunis de atencianes qua
conttlbyen & i) mejorar la s2iud materma il promover el dasarrols del fals iy wantdficar
2 imervenir fempranamante los rigsgos ralackwnados con la gestacidn, y iv) ganemr
condiclones dptimas gqua pamilan un parts segur.

'Z Dol invglss Ay W ask Bag Ui
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Fara ¢l desatrolla oporunag de esta alencidn, &5 praciso implementar 05 Mecanizsmos gue
garantican [a dalecciin ¥ caplaciin lemprana da las gestantes, después de¢ la primera
falla mensirual y antes de |2 semana 10de gestacin.

Para |la adecuada prestaciin de exla inlervencidn, |0s aseguradores ¥ prestedores de
salud en el pais deberdn garantizar de acverdo con 2l rlesqe Wenificado [a alenclén do
las geslamas en el misme presiador primario, (o més cercano posible 3 su lugar de
residencia o peErmanencia, de acuerdo con las frécuencigs y momentpg de atencidn que
s2 descihen an el presama lingaments.

Ademas de asegurer |05 MERNEMOSs para @ vinculacidn Iemprana a 13 consulla de
atencin para el cudado prenatal, comesponde a las Entidades Administradoras de
Flanes de Beneficios la reonentacidn inmediala hadia la atencdn para &l cuidads prenatal
como miplmo cJandd s+ presenlen alguna(s] de lals) siguenleds) stuacdnies):
Inasistancia @ las consulas para e cuidado prenatal, resoiados de laboralonios o
ultrasonagrafias anarenakes, hospitalizaciin yfo consuitas de ongencias.

Fow otro |ado, corrasponde a las {nstiuciones Presiadoras da Senvicios de Salud disponers
ks mecanismos para que las geslantas no sean devueltas por politicas de Begadas lande
a |a consulta para el cusdado prenatal, asi come a ninguno da ks procadimisnlos que ae
presenian en esle fincaments,

4.3.1 Objetivas

* ‘igilar |a evoluciin del progeso de lp gestacién, B in de idenificar precormenia a la
geslanie con (aCiones 08 nesgo Mopsicosociaieas, anfapmedacss asocpdas ¥ propias
del embaralo, para un mansjo adecuada y oporuno.

s Establacer un plan inlegral da cuidado pranatal v alencion del pana confanme con 13
condickdn oa salud de la gestarde, que garantice & manejo da aguerds con sy
complepdad an los diferandes nivelas Jde complejdad del sistema de salud.

o  Dlrecsr informacion & A geslande, A S0 pareja o su scompadanie, que paimila |[a
praparacidn para fa melermidad y oma inlemelacion adecuvads entre bos padres, as
lamilias y su hijo desde la gestacadn.

4.3.2 Talento humano

Las acowones o achvidades gue Incluye la atanclén para o ciidade prenslal para
geslantes de Dajo riesge deben gser realizadas por profesionales en medcing o
enlerrmaria. Chaangs deben conkar con un equipo inlerdisciplinaric de referencia como
profesicnales de nuiricidn, psicologia, trabap social ¥ olrog perhles de acuardo con 2
Caso espacilicy

Las consuflas de cudado prenatal durante el Oltimg mes de gestacion (semanas 36, 38 v
40) deben ser realizados por un profesional en medicina, Asimismo, & profesional de
enlermeria deberd remitr & valoracion madica inmadiata a la gestants en 12 cual
idenlilque faciores de resgo biopsicosocidd. erdermedadss asociadas v propias de 1a
pesiackn, durante la anamnesis, & sxamen fisica ¢ 13 revisidn de 08 paraclimneos para su
adecuado y oportuno maneps. La nstingcion deberd garantizar la continsidad an aslos
CASOE para gue 5o ke hande la atenciln opotuna para los ¢asos darivados,

Cuandg en tas consultas de cuidado prenalal realizadas per profegional en anfamers, s
Identlfique & pars d2 |a anarmneand o dal examen o [Acloras G e sgd repsicosacial,
enlarmadaces asocadas y propas de 3 geslacidn o anormalidades en fos paradinicos.,
ae debe remitir inmediatamente a |d gestanie para valoracion por prodesonal an medicina
a fin g garantizar su adecuads y oportune manejo, La institlucidn debera garentizar la
conlinuidad de la atencikdn en B305 CA505.
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4,33 Duracidén minima recoimendada

Primera consulla: si esta =& realiza antes de la semanz 107 de gqestacion la duracidn
minma 25 de 30 minulos, cuandg una gestanle comience tardiamenls 3o procese, sobre
todo despues de la samana 0 de gestacidn, & mecomienda lEnes an o pramer ool
todas las actividades recomendadas para las consuras prevas, asl comg aguallas que
comespondan 3 |a consuta actual. Por lo tanto, se recomienda gue una primera consulta
lardia & haga con una duracian mirma de 40 minetos. La duracién de las conaultas 4
SAguinento s2rd, minlmo, de 20 mingles

4,34 Atenciones incluidss

Bsasorar sobre opciones durante el ambarazo

Valorar ol ealade da salud de la gealante

ldentificar factores proteciones y de neaqo bidagkns y psicosociales
Oataclar lempranamens alleraciones

Bnrdar informacion en salud

» Eslablecer &l plan ntegral g2 cuidacs

4 3.8 Frecuencia

5ila gestacion && da aorss hommal @t una muopsr Bolpara e programacan o minms 10
controles pranalales duranle [a geslacidn. i ella es mullipara e programaran minjmg 7
centrales durante la gestacion,

La patlodicdad e a5 consullas de sequmienty y conlid debe ser mensuzl hasta la
semana 36, v lvegn cada 15 dias hasta la semana 40

4.3.6 Descripoidn
4.3.6.1 PrAmera consulta prénatsl

La primera conslta prenatal debera ser malizada por profesional en medicing o
enfermaria & inclaye Io siguiente

43611 Asesorar sabre apclones durante al embarara

L%

Artes de hacer Iz necripcidn en la conautta para el cudado prenatal, debe informaraes & la
ruper sabrg gl dersche 3 I mtarppcion volundaria gel embaraze, an caso de configurarse
una de las causales establendas en la sertencia G355 de 2006

4.2.%.1.2 Valoracign integral de la gestante £ identificacicn de fectores de nesgo

E=ta valoracion pemire laborar &l plan de cuidada 3 partir de 1as siguientas actividades:

Anamnesis

Anfecedentes parsonafes: palolagicos, quinirgices, nutricionakes, ravmations. foxicos,
aergicos. (medwamertos recbidos, tabaquismo, alcoholemo. sustanciEs peicoaclivas,
sEPnsitn a licns & ovadlacdn ¢ oatras), rastomos mentales sgnoa de alarma y
tratamisntos  mecibkdos duranle la  geslacién acteal, tromboms wemosa  prafunda,
romboembolismo y fraslornos de hiperceagulakbildad

Amtacedentes ¢necologices: indagar odad de la menarquia. patrén de  ciclos
menstnuales, fecha de -as dos oltireas renstruaciones, matodos anticonceplivoa Lilizados
¥ hasta cuando. aniecedents ¢ presencia de flujos vaginales. nfeccionms de {fransmision

sexual incluyendo el WIH. hislona y tratamientes de infertiidad. Indagar sobre lamizacsn
de cancer da cusllo ulering
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Anfecadenies obstalricos: total de gesticiones, migrvaks intérgendsicos, abortos,
ecidpicos. molas, placenta prewa,  abfuphn, roptura  premaluea de membranas,
polinicramnies, chgoamnkios. retardo &n sl crecimente inraulanng, nomero de partos,
facha del (dimo, si han side unicos o mualtples, premature a tirmino o prolongado, por via
vaginal o por cesarea, retencifn placeraria, inlecciones en el post parkd, hemoragia
obetétnce qug requind traslusldn, prasclampsia, eclampsia o sindrome HELLP, nimerg de
hackins wivas o miarns, hijos con mallormaciones congénilas, musriss parinalales v
Lausas y peso al necer,

Anfecedentes famnifiares; hipertensidn  areral ondnica, preeclampsia, eclampsia,
cardwpatias, dabeles, melabdicas, autoinmunes, nlecoesas, congéndas, apibepsia,
traslornos menlakes, gestacsones multiples, berauiosds, negplasias v glras,

Sestacién actual: adad gesiacional probable (fecha de la dlima mensiruacldn, allura
tierina o ecografia obslétrica)l. presencia o ausancia e mowmienlo  felakes.
sintomatologia infeccksa unnana o cervieo vaginal, cefaléss pemsislentss, edemas
progresivos &n cara o membros supenoras g Infeflares, epgastralgia v obros Ademias,
indagar signos y sinlomas gastrodntestinales azociados a la geslaciin: nausaas, wdmil,
epigastralgias y hamarroides,

Valoraclon psicosecial; debe wncluir la estruclura y dindmica familiar, las redss de apoys
femilier, sociel y comuniterdoe, gestacion deseada, geslacion programads. Indagar o
idanhllcar siyacionas da  wulrerabddad.  ssiresoras,  axclussdn  social,  pobreza,
margindlidad, e indagar sobre su mansjo. 32 recomienda para 2 analisis de eslas
varlatas ullizar [a escala oo nesgD DeClOQICS ¥ pScosoclal de Hemrara y Hunado (Anexs
)

Olros condiciones ¢ sityaceres de nasgo psloosocial que o deben valorar de manera
inlagral son: falla apoyo familiar o spcial, falta de apoyo del compafero o la compahera,
familla reconstnada,  dilerencia amplia de edad (diez 0 més anos) enlre ambos,
ralaciones canflicllvas con las personas con quianas convive madre cabeza de familia, la
geslants tiene 3 cargo @ niftos menoras de 5 afos o 3 personas con discapacldad, bajo
vl educaln de la pargja geslanle. nivel bajo de ingresos (menos de medio salario
mirimo al mas), wolencia intrafamiiar, abuso sexual, explalachén gexual, copguno de
sustancias psicoaciivaz de la geslante o de la pareja, dillcil accezo qeoqrafico
(desplazarmzhle complicads para llxgar a la nstilucion de salud), traslede constante de
domecilioc {he camblado d& domiclllo cuatro o mas veces &n Al anag), situagion de
cesplagamienie forZado, habianie de la calle, reinsertada, privada de la libedad o an
dalancldn domiclhana, esirds {aboral. condcin d¢ {rabejo dificll, condicidn Stnica
{indigends, afrodescendieniss, RCM |gitanos|. raizales), creencias tehgiosas y culurales,
gaslante en condicitn ge discapacidad permansnts, experienscias negativas y iraumaticas
&N QeEslaciones y partos anterares, trasiomnes en la conducla alimenlaria (anareaa o
buNmis]), embarazo ng deseado, entre oings.

Ademas, se dabara Indagar 12 sxposicidn 3 violenciss a parlir de [3s siulantes preguntas:

» JDURANTE EL ULTIMG AND, ha side humilada, menospreclada, insulada o
amenazada por su pargja’ )

+ (DURANTE EL ULTIMD ANO. fue golpeada, Bofetsada, pateada, o lastimada
fisicamente de otra manere?

» (DESDE QUE ESTA EN GESTACISN, ha sido golpeada, holsisada, paleada, o
laslimada fisicarmenie d& alguna manera?

o JOURANTE EL ULTIMO ARG, fue forzeda a tener relaciones sexuales?

Sl 1a respuesla es poslliva @ wa de [as anieriores preguntas, s& debe denivar a la Ruta
Integral ce Atencidn en Salud para a poblacién con fesge o viclima de violencia




" "‘"ﬁﬂ 80 'EAGD 1“13

RESCHLUCION HUHEFtﬂ Vs EIE 2018 PAGINA 267 de 348

Cordingagen de L resalacion "For medo de T coal 38 soaplan K8 WIEaMTenios IBweos b ooeralerda oa fo
s tedamnd dn Alcimon paet o Sraiaioeided y Martare sl A8 Ra 28l w & Rold dideal 2o Alpnsde on
FaNk! para i prditacsn Malame Perivrlal v s asiahblacar fas drgciices pard 5o aqReracion”,

ldentifhcar riesgo de dapresion posl paro ukilizando lag siguientes pregumtas:

= Durante &l mes pazads. con frecuenmia o€ ha sentids triste, deprmnida o sin
EELEranza’t

=  Durante el mes pasade, (ha permanecido precorpada por IBner poco inl2rés o placer
para hacer 1as ¢osas colidianas™

+  Una tercera pregunta se dgbe considerar 1 13 mujer responde “si° a cuakquiera de [as
preguitas iniciales. ; Sienté que necesita ayuda¥

Indagar a todas las mmeras ermbararadas sobre s uss de aleohol ¥y suttanciss
psicoactivas Las mujeres ambarazadas deban ser informadas de los fesgos potenciales
para s sahsd v 2 de sus hios debodo @l use (incluso dé minimas canldades] de aloohol y
Hras Sustancias pesicoactivas.

Las proveedcores de atencidn médica deben ofrecer una imtervenciaén breve a (odas las
mujares embarazadat que consumen alichol © drogas de manéra habiual g a las
MUjsras Con consumgs inodentalas durante al ambarazo qua parssien sJ consumae a
pesar de ta informacion recibida.

La inleryencion beeve &5 una lerapia esfruclurada de coda duracsn (tipicamenle 530
minutosk dracida con & ohjetive de asistir a una perzona a cesar o reducir @l uze de una
suglancia psicoactiva. Estd  disefado especialmente para profesonales vy olros
rabajadores de atencidn primaria 0e salud.

La inlervencidn breve debe sey induwushizada e inclor comenlariae v consejoe sobre
comao cesar o reducir el alcohol v & use de oiras suslancias durante o embarazo. Es
necesario redlizar un cagquimignto a la pacisme, evaluando 1a posihildad d& remsiGn &
Iralamenlg pary agquallas pacientss que fo pusden reducir o siminar dicho wse, @ traves
da la Rula [ntegral de Alenslon en Salod para personas con lrastomos  dal
cempatamenta manifissles por 20 de suslancias psccactivas v afcahol,

Examen finico

Reali2ar axamen sico complelo por sistemas: debe hacerse cafalo caudal nclulda ta
candad Busal, tomar signds vitales pulst, respiracion, lempearalra ¥ Eension anenal

Tomar medidas antropometnces; peso. talla, altura ulerina y valorar éstado nuincional.
Se dabs regisirar & indice de masa corpocal {IMC) y con base an este asiablecer jas

metas da ganancia da peso durante |3 gestacon, de acuerdo con 03 siguientes
paramnetros! 2

IMC <= 20 kgfhm2 = ganangia entre 12 a 19 Kg
IMC entre 20y 24 8 kg'm? = panancia ente 10a 13 Ky
IMC entre 25 v 29,9 kgfin2 = ganancia entre 7 a 10 Kg
IMC = 30 kgfm2 = ganangia enire B a 7 Ky

5i el primer conirgl pranatal az lardio [despuds e la semana 16 = 18) s@ recommenda
reqistrar el IMC pregestacional y con base en &ste establecer las melas dé ganandia de
pesa durarte la gestanidn,

Valorackdn ginecoddgica: realzar sxamen gendlal gque incluya valorackin del cualio,
tamaidd, posicdn utenng v anesns, comprehar la exislancia de la gastacion, descartar
Qestackn extrautenng e invasligar patodogia anaxial.

Valoracion chstétrica: numere de fetos, situscion y pregentgcion fatal letocardia
mhenarrientos felakes

I Ressfecibn 2455 da 2016 dal MISPS 2 B rorma gue Ly megSifique o sysiuya
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Lolicitud de sximenes de laboratario

Frayla informacidn de 13 naluraleza de los examenes paraclinecos v sartonzacion para Ios
qua s& requiera se debe sokcitar

» ¥ & =

Uraculiive y antibiograema,

Hatmograma y hemodl asiicacion

Glicemia

Prueba rapida para WiH (VIH 1-VH Z). 5S¢ olréce sgescria pard (A prueha
yalunlang de ViH,

Frueha Ireponémica rapida para sifihs.

Arligano da supericie para Heapaltitis B = HbsAg.

Fruehas de 193, para Rubeola en mileres no vacunadas previamets, antes da la
samana 16 si no ha side realizada en la alapa preconcaepcional.

FPruehas o 195 @ ol én KS Cesas on gue o 58 congzca €] estatus de infescidn
por toxaplasma.

Sifas prusbas d& kg & IgM para loxoplasma 00 positivas lomar prusba de
avidaz 196, si la gastacidn es manor a 16 semanas. 5 3 mayor a 16 semanas |
estdio s& hara con (ga.

Zi la 196 = g Ioxoplasma &3 negativa se deba hacer lamizacidn mensual can
IgM para idendificar seroconversion.

Tamzap da cancar de cuslls utering si no sx ha malizado &sle &an (3 consuta
preconcepcional de acuerdo 3 |3 tecnica y fnecuencia contemplada an (3 Ruta
Integral de Alenciin para la Promocidn y Manlenimlamo e 13 Salud,

Fepeticion de 195 &n dod semanasz cusndo el IgG es negativo ¥ e Ighd posilivo en
la prierera evaluackdn para (oeoplas o, para documentar serocorergion aguda
o presancia de 1gh] aalural,

Ecngpalia enlre 1as 10 semanas + G dies y 13 samanas+ & dlas, 7 cual se realiza
para lamizaje de ancsuploidias; s& recomienda que sea tomadq por profesional an
QinecHogia o radiokegia Con £ enrenameentd requerdo y gque s& reports la ragon
oe riesgo para Ti3 - 18 y 21 58 debe oracer (2 asesona s&qon @ resultado ¥
remitk a (dnecoobstlelncia para esiudios confrmalorios &+ caso de lamizege
posibivo,

En zonas endémicas de malana realizar tamizape con gota gruesa.

Hacar lamizap &n ronas sndémcas para enfermeded de Chapes  Se realizard
prosba de ELISA  [antigenns Iolalesfoudos] &n sumsio con  sensiblidad
re¢omendada »= 98% para tamzaje en geslanfes gue hayan sido residentes
(nacidas o procedenles) an arsas endémicas. 5o fecombenda conssderar |a
presencia de faclores de riesgo en cusdlquer momenle de la vda de la
arpbarazada come; conocimienio del vedtor spitox, viviends con pisg de enra,
tacho de palma o parad de Hahareque utecada a mengs de 2,000 m sobre al nivel
del mar, terer familiares con diagnistico de enfemmedad de Chagas o habar
reGibico transiuslonaes sanguineas principalmende antes del afo 1595,

Ante un resultadg posilive o indelaminado de kb proaba de tamizaje, se deberd
reaizar come peucha complementana, ELISA antigenos recombinantes con
sspecficidad recomendada > =98%

La deteccitn de infecciin por T. cnz (enfermedzd de Chagag) an |a geslante
corevara Al aralse postenar en &l producla para identificar  transmizion
Iransplacantana.

43613 Valorsekin del HasHo MAtEH

Da acuardo con la Informacidn oblenda de la anameess, ol examen figico v log
exémenes paraclinicos, se valora y clasiliga el desgo para su iNlevencidn cponuna.

Las geslanles con faclores de riesgo biopsicosotiales, enfermedades asocladas v propas
e la gesiackin Uenan mayor nesgo de mortimorialdad matenna y pennalal on respeco
& {a poblacidn general Eslas gesisnites deberan ser remilidas &l especialisia en
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ginecoobstetricia para valaracadn, guen les dahnird L plan de atencdn antegral de
ACUSrdo con su condGicion de salud

Lag gastanles adolescanles deberan tener acompanameenta durante 2l resto de |a
qgestacidn por el equipa de salud menlal v trabays sacial.

S la mujer ene © 52 sospecha que bene una enfermedad mental grave, se debe
QRANIZAN U Alencion =0 un seryicg esperalizado de salud mental

En gestanies con prusba reponémica rapida positiva iaplicada en 2l aitio de alencion), se
recormenda MO réahzar prosha de alergla a 1a penciina 52 debe amphar 1a bestona
clinia buscando anlécedertas da aphcadionas préyvias de peniciling v réaccion luags de
su aplicacion ademas de hisioia persenal de reacoionas graves de hiparsersibilidad; s
nt hay antecedentas de reaccion=as akergicas a la pencling =e debe aplicar una dosis de
penciling benzaticges de 2 400000 Ul M aplicada en &l mismo momento de conocer &l
resultacle oa Ia prushs repondatlca rapda 51 hay halona de oslergiz a la peniciling o
reaccsanes hipo | realice desansinlizacion con pencling W potasica y conhinuar con e
mangjo sequn al aslagio de [a sifilis en 8l que se ancwartra la gestanle, derivar a la RIARS
para potlacion con nesga o pregencia de ermermedades nfecorosas - ITE,

Los factores de muoy allo riesgo y de allo mesge que incrementan la posibiidad de
presentar un evento tromboembdlico venoso aon”

1 Trombotibas herecadas o adguiridas.
2. Eventa trombosmbolico venoso previo
d Anemia de celulas falciformes

Para la clasificacdn de rigzgo da eueﬂtu::s Irombgembolicos se debara lener en cuanta |a
escala anexa (Anaxo 11).

Para la geslanie con una primara prusba de anlicuerpds rdmda reactiva para WIH (VIH 1y
VIH 2y 5e daba realizar inmediztamente una segunda prueba de anticuerpos diferente a la
primera; 8i esta sale reactiva s debe tomar nmediadlamente una muestra de sangra o
[rara realerar carga aral de VIH  [mngla rataments anlicetrovaral profilachen y remna al
prasladar complamentarls para que le cantiiden manegjo ¥ definan &l dizgndstion final.

4.3.5.14 Elan de ¢uidado
» Formulacson de micronotrenies

Acide folico: hasta 1a semana 12 de gestacion para reducir riesgos de
defectios del ko newral {Snahcelalla o aeping Bliwiay 04 m) dla, &n
alto riesqo o defactos Ol tubo neural, 1a dosis €8 ded mg.

Calo: suplencia con calesd 1 200 mgidfla @ parr de la semana 14 para
disrmitnne ¢l riesqo de pragclampsia.

»  Hiemo: suplementa de hierro de fomma nitinana a todas a8 mujendts
geslantes de curso normal Las geslantes son valores de hamoginna
{Hb) supericres a 14 gfdl. no requieran dicha suplementacion de forma
rulnaria

«  Wacuracn debe raalizarse de acuercds con & 2aquema de vasunacidn vigans y
log antecadeles Ja vacunacion de la geclanta. El asquama de vacinackin pary
lag gestantes incluyes |35 siguignles vacunas:

Taxoicde tetanicg ditérca del adulta (Td) segun antecedente vasunal,
Influanza astacianal a pardir de 3 semana 74

Télaws, difteria y Tos lenna acatular (Tdapy a partir ga la semand 20
e gestacin
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« Informacion &n salud: dingida a la gestanie vy su acompanants, hacer snfasis en;
- Loz servicios da salkd a lgs que lene derechp ¥ sus mecanismos de

exigibilidad.
Promover 08 factores pealaciores pare fa salud de la gestanle, Llales
comn  medufas  higignicas, habites  alimanlanos,  actividad  flisica
racomendada, suano, oralecimento redes de apoyo famifiar y social.
Orientar sobre log gignos de alarma por |93 que debe congular
oponlungmenta, lales como. hipartanssdn arerlal, cefaled, Wastonws
Yvisuales vy auditivos, epigastalgia, edemas, disminuckn marcada o
pusencia de movirmientas fetales, actividad wtering, sengrado genital,
acanloriea o laucaorrea, o sinlomalologia unnarka y tos.
Imponancia de la asistencia al curso de preparacion para la matermidad
¥ paternided,

« 5Se gabe mdogar por alquna barrera HngOishca o de aCo2so que mnplda a la
gestanta adherencia a lps Conlrelas pranatales, en caso lal, s debera indicar {a
necesidad e aslbermues {¢asa de pasd v hogares matemos) o facilladores
intercutturates (inlérpreles).

+ 5o deberd proveer dJesparasitacidn anhihelminlica a gestanles en segundo y hercer
lmesira de ambarazo que habitan an zonas de alln esgo de mfecgiin par
gaohalmirdos (RD acpeducts, no alcandarillado, agriculloras o mineras, grupos
Snites v areas on alles indines de Negesidades Basicas Insatisfechas), con
Albarviarol an doss dnica de 400 mg via oral, por una wa2 ob ol ambarags,

Contred prematal da saguimianty

Los Conbroles pranalales de seguimenlo pueden ser regbzados por 2l profesional de
medicing 0o enfarmerka a [as gaslantes sin faciones o8 resgo, INCkys;

Valoracidn indeqgral cel sslads de salud de [as geslantes
Seguimlents al plan Inlegral de culdads para la salud
Deteccidn temprana de aleraciones

Infarmmackdn an salud

Establecimiento del plan de parto

r = ® & &

4.3.5.1.5% Vataracidn inteqral del estxdo d= salud d& la gestante

Orlentada a la Menllicacidn de factores protecionss o de rissgos biopsicosociales,
enfermedades asociedas y propizs de |z gestacidn. Hacer &nfasis en la Idenlkcacidn de
feclores de riesgo para violencio

lgentificer la apancidn de NUevos SINoMmaa, sgnos ¥y owes everlod asociados con i3
gesiackdn, lales como hipanancign ananal, cafakea, Waslomos wvisuales o audbivos,
epigasiralgia, edemas, fsminucidn marcada o ausencia de movimentos fatales aclinwdad
utering, sangrado genilal, ammoras o lsucomea, sinlomatok-gia urnada, intgharancia a [a
wia oral y palrdn de & efo Hlarado,

Aphlicar |4 eacala de nesoo bolégies v psicasoclal de Herréra y Hurlado an cada trimastre
de [a gestacldn. En la =smana 28 de geslacion. se debe reallzar 1as praguntas que
peimiten idenificar nesgo de dapresion post parto.

Evarman figico

Deba sor camplatyn par sislemas, de manera cefale cawdal, Dabe hacerse especial énfazis
&n la avatusabn de.
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- Tengifn arenal (gl hobizea criterias de presclampeia, @oto es mayor o iqual 3
14CA0, al menos &n 2 ocasones separades por al mangs 4 hatas, después de g
semana 20 de geslacidn, o mayst rual 2 1600110 &n una soka loma; deberd sor
leveda & un ervigio bospitalario para el eslodie inmedizle de afeclacdin de
digano Hanoe, se deberd garentizar centinudad de la atencion hasla acceder 5
Esta Sarvicia).

Curvas de ganancia de peso |3 gestante Con inadecuada Qanancia a 13s 25
semanas debe continuar su control 3 cargo de un equipa multidisciplinario
espesahzads

- Allyra viehna

- Fracuencia cardiaca fetal

- Siluacion y presanlacidn felal a padir de 13 semana 36

Solicined de exdmenes paraclinicos

- Uroculro de seguimientg en gestantes que regiben tralamienty paca badteruna
asinlematsa

- Pryeta de inmunogiopuling (Iry W para toxoplasma. Tamizar mensualmente 3 las
gestantes serongalvas.
Hacer prueba de 104 para tovoplasmasis en mujeresd con 195 & g positiva, @ 13
gestacidn &s mayor a 15 semanas, eh caso de ser menor 52 recamenda reahzar
prueba de sndez

- Prueba rapida para YVIH (VIH 1-YIH 2). Se ofreca azesonia para la prusba
woluntaria de VIH. Realizar an cada imesire de la gestacion y en el momento del
pana.
Prueba treponémica rapida para sifilis en gestartes con pruebd inigial fnagabva
(apticada &n gl momende ¥ el 3lip de 13 consllla) Realzar an cada Irimeslre de
geslacién.

= En mujeres con sifilis gestacional, realizar prueba ne resonémica (VORL o RPE)
repanada en diluciones. Realizar en cada lnmestre de gestacion.

- Ecografia ohstelrica cuando Iz altura ulering sea menor del percentl 1000 mayar
de| percenh| BG

- Ecografia okslelnica para la datestwdh de anomatfas estructurales, Paalizar enlre
la samana 12 y samana 23 + 6 dias,
Prueba de tolerancia oral a la glucosa (PTOG) con 75 gramaos (a) de glucosa
Realzar entra la semana 24 y 28 de gestackn.
Hemograma Realezar an la semana 28 de gastacion
Tamizackin para estreptococo del grupo B con culivg rectal v vaginal. Realizar
antre la =emana 35 3 37 de gestacion
En zanas endemlcas de malana g2 debs Indicar vha gaota grista mansual.

Tod examen pardclimgo gque ssa angrmal Jdeberd ser infomade immadatamsanie pw
medic docomentabde s la EAFB para conmaciar y reorienlar al conbrol  prenatal
inmeiamanls

Aphicacion de B pryeba de tarmZae ASSIST para detectidh lEmprana ¥ valragion da
riesgo por consumao de sustancias psicoactivas y alcohol para gastares que manifiestan
manlenar suU consumo duranle e embarago

Los profezsionates clinices deben uhlizar (o4 cnterios dehnidos en 2 CIE-10. e DEM-5. o
cuando Lomesponda. su actualizacion vigemle, comD referancia para raalfiza el
diagrielics de [as trastamos pot consuma g alcohol ¥ olas sustancias psicoactivas
Fara los pacientes con diagnbstico de un raglorno por uso de sustansas, se canalra a 13
Riula |ntagral da Atenclan &n Saled para personas cor wastomos del compotamianio
mandiastos por uso de sestancias peicoactivas vy aleakal.

43616 Sequimiento al plan inkegral de cuidado pars I salud

+  Foimnulacion de micronuinentes.
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+  Yaounacion,

v Presenpodn de dado acetl salkcila de 75 2 100 mw. & parir de fa semana 12 de
gestackon y hasta = dia dal parto an mueres con La crene de alto riesga'™ . o con
dos 0 mas factores de riesgo moderado para presclampsia™.

»  Surminislre de candanes para prevenle el reggs de TS, ncluida en zonas de nesgo
para Ay,

s Sa dabard hacer ung asesdniyg fprmal anbconseptiva, on case al, se debera incluir
er la histona clirca of malede elegido para ser mciaco dasde el post parfo antes
de dada el alta hospilalaria Esla eleccicn se detera mclur lamboée en o] came
parinalal,

Si se iDemimca pubagia asocada a la gaslacion raminr a terapia fisica

Sa ganara proyesr desparasilacion antihalmintica a geslantes 2n segundo y 1arcar
timestre de embarazo que habilen ap Zonas de allo riesgo de infeccwon por
geahelmintos (no acueducto, no alcantanllade, agricultras o mineras, grupos
gtrmcos ¢ areas con alos ndices de Hecesidades Basicas Insatisfechas). con
Albendazol a dosis anica de 400 mg via oral.

43847 Inflormackinen saalud:

Drigida a |3 gestante y su acompafiante Ademas de la infermaclén precigada en |3
pnmera genzulta prenatal. hacer énfase env
Arhegteapertn ¢ plamlzacion reproducineg
Lactancia malema, da acuerds ¢on [a condicion de la paciente. Anle un
disgdstico de YIH o una prusba de lamizacion reactiva para VIH en el
momenio del garto realice regmplazc de |a lactancia materna por almsos
de I[drmula para lactanias.
Dpcionas parz & manso de |& gestacion polangada,

4.3.6.1.8 Flan de parte

En & ulima fimestre s realza & analisiz critco de la svolckin de |a gestaclén. Este

plan ingluye:
- Confimmar presentaciin fetal {mancbras de Leopold).

Cefinr el componenta y prestador para |2 atencibn del parto (incluye

geahin con 4 familia, sobre los aspectas logislicos de la auzencia de la

rujar o al hogar y 12 lenencia de sug higas o hiies si los tene) y remilr.

En contextos rurales y &thicos sn ke que la gestame prefiera hacer vzo de

médichs tradwionalss ¢ parteras, se deberd dar informackdn para la

aclvacin dol sislama da rgferancia v frangporie comunilario ah cato de

signos de alama.

Informacidn sobre el takape de parte, analjesia inliapato y man=o de

embarazo prolongacde

SHONos para reconocar &k nlcia cel rabajo de pano

Cuidados del racian nacsdo,

Curlados postnatales.

4.3.65.1.9 Valoracion del riesge materme

En cada censulla de seguimienla y contred. de acuerdo con 13 informacikim oblanida de 1o
anamnasis. g axaman fiSico ¥ 05 axgmenes paraclinwos, se debera raclasficar a la

M Al Fiaggn pard Presc amptiae Anjacedente J6 Irestome hiperiensad Bel ambarara sn embarazos
prawvitns cEnferrmedad renal cranica. « Erfermaded 2o nmpne conid lupos adeisloss sisiameca o sindeome
antifosidipedo.: Digbebas Hpo 1 o d pbeles jipp 2 = Hpenenside Conss,

123 Crilenios 4 ricsge moderada para Prescamess: - Prmes ambararo. - Edad de 40 of 2% 9 mas - Intervalo
inlergenasico meyor 3 10 aflos  + Indice de MEBsE corparal mayor & WM 3 35 kg)m? onla prmarg wese,
Antecedentes lamiares de preeclangss - Embarazo Folgds
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gaslante de acwerdo con los faclores de rigsqo biopsicosociakas, enfermedades asosiadas
¥ propias da 1a gastaclon.

En caep de enconfrar resgos que impliquen manejo en el preatador complementario se
b Tacear 1a releranca y consgnar en la lostoria clinica ka causa de ly remisign.
4

437 Instrumenios insumes ¥ dispositivos

Se requenra bo pertinente a la atencion del senicio de Promocion de |la salud y Prevencion
de |3 enfermedad daflowdo en el manuwal de Hamllacwn  Se osaran para 18 alencion 1as -
siquianles escalas @ inslrumanss Camé matarmo con las vanables del CLAP, escala de
riesga biologico ¥ psicozocial de Harrera v Hurtado, nomogqrama de Atalah

4.4 CURSD DE PREPARACION PARA LA MATERNIDAD ¥ LA PATERMIDAD

Cesde el enfoque de curso de vida, la matemnidad v e patemidad se conoiben como un
sucasn vilal, que mphea cambaes hscas, pelanldgloss v amocanalas an la muajar gaslamsa
Hut Promusyen o ponsn on rssgs (@ salud flsica y mantal de la mojer, y la de su hijofa por
nacer El curso de preparacion para |3 malemidad y la paternidad e un proceso
organiZacky o educachin, reahzade de mansa  Inleractiva entre €l eguipo de
pr¥asionalas da salrd y 13 MUjer con su compansto, sus hijos{as) y su familia, o con 18
persons que ella consclare oamo aleclivamente mas cercana La nlenconaidlad es ba de
desarrcllar capackiades para el cLwlado de 2 galed duranta la gastacidn, &l paro y al
FUETpETio.

d.41 OQblelives

«  [Desarrpllae capackd ades en \as muppras geslanlas, asi como ensus pargjas y lamilias,
para camprender 0s cambios Facos, psicoldgicos v sociales que suceden en 23la
etapa de la vida, con el fin de que prormueyan el cuidado de 13 aalugd v disminuyan el
reersicy ot cwtuhdad y martaledac,

+ Desarrcllar capacidades en las madres. padres y sus familias para vivir la gestacion,
parto, & puerpario y &l clidado del recen nacio de manera $ana y psLiogamente
Sl marrxsE.

442 Talento hemano &n salud reaquserido

Las actividades que incluye &l curso de peeparaaon para |3 maternidad v la patermidad
taban sar ppacidadas for LB equips mlerdsciphnars ldecads por anlarmaria @ wdaiments
Loanpueate por psicologia, nworicion, terapis fizica, medicing general v espacializada
fainecalogia y pedialrfa) aon al apays de oftas profesionakes de 13 salod gque s definan de
acerdo oon |a necesidad,

4.43 Frecuencia y duracién minima

Seran rinmo 7 Sesiones oon uha durackin qua oscla enlre los 60 Yy s 30 minglos cada
una, diviindas asi

= Una seson antes de (3 semana 14,

¢ res 262iones an &l sequnds inmestie

v IreS SeR0Nes en 2 lercer Limeshre.

El modelo de préslacion que sa implemente debecd pammitic gue 1a ne asslencra 5 una de
1as sasipnes poeda ser lamada & un noevo ciclo, La disposicion de los sonlenldos de
cada sandn v |3 penodicidad agpecifica serd dafinda par el prestadar primaric.

=y W
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444 Oriemtaciones para la realizacion dal curso

Con ung metodolpgia de dralogo de sabares g8 realizardn sesionss grupales, con el
objelo de comparhr condcEmenlos, expenenaas, habdidades y percepecionss acerca del
gignicado Jde la malermdad ¥ la palemidad, dal curdade (propio v de 05 0IRos) v de
construir nugyod condcimientos, practicas vy valores, qué se tradurcan an GOMpromsos
concrelos para promowver y manlener [a salud v la caldad de vida de 1a mojer pestante y

su hijola) por nacer.

La mienclonslldad del cuwso de preparacion para la matemdad vy la patemidad == o
desarrolo da las sigusentes capacudades

famivat ¥ red op apoyo
Con Hrachoaks de Culdaio
pard s saled duramté |a
aiapa prangl, 6l pads y
ol pusrmano

revniiba tmhaemeerlar
risianas de sUdsdn ds
u zalud,

Capacidadnz 3 daaamroiar con loa
R“".'m:r"d“ dasarallar con i paciws, amdiaret, | Contenidos propuastos
: LT T R T cukditons o
m "
ST 0S AcEMC O 3
pasteclin  y  da  fas
cambees  Nelclgicss  y
prloakyiens, At Como 1
IvTnd da menajadkes.
MeCangmes para iree Lar
Lomprereien |05 camipgs | 1 angiedad por la sakud
[sicis v pabcoldgicos que | de lamadre v dal hig.
Imglica la geslemtn, |o
Eﬂ”""‘“hmﬁm“ﬁma "”: que tas penrsie aporiar M | Faconotimienio do  las
plicolicrs que mplics ciadade de B muier | cauzelas de 12 IVE de
_ la peatachn. 10 Que 65 pestanta v dal rftonifie. | acuerds Son 18 sERlEnGa
Mg {prslaamias, . CA55 e e

Famias ¥ red de apoye
g 18 rfujel gadianle que
MeConocat ¥ wahkiran &
proceas  de  desamallo
e Ll ir

I-H—W

Sanlimimles a»c=rca e |8
amagan cppral, aunernly
e 50,

Lag mlariones khorakes y
lamdipras.  durane e
QEEIACEIN y  esbrptegias
para hacar frente & los
e A

midrperangdea  Siste s

o 5poye disponities.

Compdenden cudihes Har
kx derachas a (B
akpeckin onoBalud pare
bax gesianiet y para s
IR AR,

Lt ") rdgorar [T
»tasibikded Cusmiy viwe
=N SeAt Nurales v CUpds
hay bamersd cullurales ¥
el [enquale,

Agigiencka B conirolma
predcgip e,

Canliod del rusdn naso
Exqusms de sonoionas
irelivithipdes e la prEmeTs
Indancla

MAgETES gastandes,
lamdias y rad e Spgyd
v privtices de culdadc
hars GU SEHH GoranlE L
etapa pranatal, of naro ¥
& puerperin

Fraoican 08 mangre
AR W oo
Npicos y de  relaiecwn
que {3 preparsn para &l
part,

Hipisingd rchml:
Eprcicks e
Knakcimicrdo  dgal  piso
prélwico

Adliwldades de pams fEh
GoaChonela)

Pogicionks  durenta  las
oMM Cion s (madsderg,

sl - vequern v QEEG o
I parecds
Chlantacionet  sobee L

IRSQiraCidn  curente s
conricdionss y o pjo
Eprcicias de respradsdn
DOm &ckis 150,
Elerciig:

[ )] -1l
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EEL L L LEL T LT

eslirmiienle d&  coluina
corvical, tombrg y ginlys
eaceplar bb acbhens de

cuelo ¥ nmuembros
HupArinree vl ]
lzquictibiales, espinglse
bayas, bagoE lala,

Abucgres thrsa bk es
y dp 80 blpeda con apoyo
en i pared, e gemelas y
CLadnicens

i Nagenes geslankes,
! lavelas v red 38 300w
BN praclicas da coidado
! para =u aalud curarts la
i efppe prenatal, el paro y
" pumrpErg

Gestartas y sy red de
agpmyo, o capacidad
[ F) L waliale 1)
opodunemaria SKnos
der wlarvsa

Chigpaimra v plaresa el
procasn sl petfe {on
rgs0 de que wa sola o
IAfga  MWaRAMAS A& Sl
carge  (hijos, pErstnas
Mayfes O (Eraanes o
discapandad)

Foconocen  sapids e
alarma para ewtar
AT (iREE

RBingqmada dé apdyt mr 2
red prooama.

Frenaracsx de la persona
e |3 aiompane &l
rabajo da parko
Ercendildad cuando viue
&noargags nargles,

Estuchan twarrdecdd & -
fa geslanke ¥ la apowan
eh |l mangn de ks
RGOOS5 oA AHanma.

BHh0s y  SNpN@s g
alarma [T
adecoad)|

[derantifczaichn ue sigres ok
depresdn po3r pado ¥
Mz AtmE .

Futas  da  alancebne oy
serwcs disponibles para
askslir Teae 3 135 Aledas
identificadas

Fodihias  SMmoiogas da
Az pkafel 2 L yeykanle

Madrees, pAdrms ¥

fonullaras SonEArLyEn

Vine abet Al lriig Saegurs
| B o nifos y [as nias

Reconosen

las necesidades de

les niDs &

Irryplesweerdan praciaas que Tawrecen s, desarrllo

Laglaricaa ndlara
avcluzvg v 54 ndagion
ooy 1a  coedlmcadn  del
wincuo abrtivn
madredtijcial-
InMfgdinacdn sgbre 3
consfa d& promstion y
agowe 4 18 IeClandia
(oI

Poshwra Juranis E]
Licharesia (Goparies ool
Lactanwaa, Bladnr
Cuingadn g rezian nacico,
pencymra,
Meceudades
aleclivas .
Hecesidudes de desyrrlig
cognitmg y  Gemumicaing
4o las recks 3Gkt

SO

S raldcsonan ATHOOSAMen:s oot = bebe de lorma
wiE Pk ey senales g
responder gdecuadamenic  cllas

S SUn Lbpeeces e

Ser aleclwoens. sansibles
y atenlos remle & las
rinCa bt Sl e
ApEg0 SEQUID.

Faulas de cnanza

Wlaneju Jde tiemeps para L
Alengicn del redcn nagkdn
(manag: el caraanclal
E=bungacsn el
CrEcEAnG (oo acdited
CarinoLa).

Conocan o5 cuidedos

irplermentan 2n la colhanmdad de oma adeousda

basicos del bebe y ks

Tacnicas, herremdsnias v
habilos  ocochdEane:  oe
cpidadky ded reden nacde
ET R aknonlacitan,

Prevercsn fdn ashademlds,
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i Hados Capacidaden a esanTHiar con e
Hﬁu: an :‘:?Hdﬂ dezamolar con L petire, familiarea, Conwnldos propussion
i &Ny ki Fih b ataniaE Eupdadores &
oo fipdey
i)
LT e e RiteHrslima.

FAConoCan B mikids & Dgis) mdianbe b Chiangy by
et hex peimile genmiEr  prachcss, basadan en

solidaridad, saled, |wego,

arecncs. g pormien s st i Ay
Cereches  sexudles

Comprendan cudes son ks tarachos sexuales v | reos BIRENGE,

reproductivnn v WS dareches 8 la gtencibn en galud Embarazas

FALD A% GREBNIES v PALD (0% racHn nacidos, P an

anlconceplin.

Radenianan tobrd  tu

Peutes de crianza sequn
16 CAdlLiTRS.
Incldenca oo by cniangy

Esygrasan BUE
necesidades de apipa

Brindan wna rmed de
apaye  Aieckve y  de
yuda & o made v ol

propie T y ﬁ“: L [=]L10]: 14
[ E-CAMWHETY [} . e L CLOWErs,
Imgficacianes  en I Implqmmlan ) praciicss -nu:-nl'lﬂm_n. falka e
A s St Eubanamiy e bilidad e ol
saihrd mainial dereaios . ae
9a 13 iorma en que se alfuptiaongs de 13 vida
ERATRLIN Y ] Fuhe e - :
¢ EmOChoreEes,
gdlociongs, vhena,
AN 1SR, ME.
Skiemas de Dpanyt
dipombhes

Ajciangs por bemar @n
CUPME Cuamiy 5B vive o
freas nuegles o crande
Ry EBEhichr b sEsegn

. padre emeclonal, §is.  cuBumiee v oo
i fara atamna, wspako,  ravaps o | lenguejel.
casa) Reconocinremiy  ge  lad

Prapias necésidedes da Lo
M= ¥ a2 ey
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Moda: s& sugiere combinar en una sesin gerdcins fisicos, con conceptos que las
permilan comprande: o6 cambios, nesgos, eic. v con acthadades para rabajar sobre la
relaciin de la muer Consigo misma_ Lon su companero ¥ con su familia ¥ su anlorne
{lernares, sentlmimntos de ira, sanlimlantays de dasgaparanza, &ie.)

Mota: En Io posibie & contard ¢on la panicipacdn de un prolesicnal de fisilerapla y de
2poyos como la musicoterapia para la realizaclon de gjercicios rasplratorios v fisicos,

4.6 ATENCION EM SALUC BUCAL

La atenciyn an salud bucal de laz mujeras gestanles se reallzard minimo dos vaces
durante el embaraza (ealmenle en o pomer v sequndg timasired v an aguellas an las
cuales & denifiguen necesidades de atencsn resolutiva 3¢ realizan las denivaciones
para la ruta aspecilica para la atencion de lax allsracionss de (3 sakd bucal,

451 Obplvos

Watarar las estrugiuras denlomaxilolacales, (9a laciores de nesgo vy prolectares.

45.2 Talenals humano

Les asccones o acthidades que incluye |3 alanciin én sald bucal para las mujeres

gestanies deben ser realizadas por un profesional en ndnnl‘dngla con la pafpacidn Jde
Auxiliares de Salud Oral.
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453 Durackén minima recomendada y Frecuencia

Seran rmmma 2 consullas per arolesienal de pdonlologia, cada wna con una duraacn
minima de 30 minuios, Se recomienda que [as sesiones da odoentologia y saled bucal
puedan ser realizadas en € mismo momento de contacie con la gestante a fin de
diErmingir opertunsiades perdidas

454 [Descripcion

La descrpon dal procadimisnts de atengidn por odontolegia se encllantrs en &l
Linaarnienls de |2 RPMS.

Como parte de la atenocn 2n las mujeres adelescentes gesiantes, 1a aplicacion da Ador
Wpice noe présenta mnguna contramdicacdn, por 1o tanto, dele gphearss flior de forma
laplia, ¢on perlochcdad de gada § masas. a hn da remmershear ias supeicsss y produci
mayor resislendia a la carles danlal, que puads gerneracss como comorbilidad.

455 Instrumentos insumos ¥ disposilivos

Los instumentog, insumas y dispostivos necssancs para la aténcion estan descrilos en el
procedimients ce atencian por odontologia en el Linsamiento de la Ruta de Fromacon y
mantammiento de la salld

4.6 ATENCIOM PARA LA PROMOCION DE LA ALIMENTACION ¥ NUTRICICON

El embaraze constituys uns de 135 stapas de mayar vainarablidad fulhcenal &n la vafa
de |3 mujer ¥ sete 58 deba a que duranle al lranscurea dal mismo, edgle LR importants
aclvidad anabdhca que dalarmina un aumenls de las necesidades nutrickxnales matemas
de casi todos los nutrientes, con relacian sl periode preconcepcional, puesto que el 1zlo 58
alimerta solo & expensas de la madre.

La gestanie debe recibir una alimentacion equilibrada qus proporcione los nutrientes
adecuados para lavorecer 8l Sracimenig y desaralla 92l mdala), 1a caldad de 12 placents,
mariengs el neval de erdrgia @ 19 1argo Jdel ambarazo, gand y posl pano, prevenir anamias
y activar 1a prodiccion de [a lache.

46.1 Objetivos

Orientar 3 la peslanle para garantizar una alimentacion y nuricion adecuada para 13
magre y e feto

482 Talento humano
Frotational en mutncion y deotatica
4.8.3 Duracion minima récomendada
S0 minulos
4.64 Atenciones incluidas
Anctnaesis
Indagar daios generales de la geslante, nombwa, dosumanto da idenlidad adad, diraccicn,

procédencia furbana. rural), etnia. régmen 28 que pertenacs, telefona, cormeo elecironicao.

Anamnesls Allmentaria Ceberd incluir patron alimaentanio, frecusncia de consumo de -
grupos da alimentes alimentss prefendos o recharadas, restomeos ahmentancs.

<h
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+  Valoracidn dal aslado nutricienal
En la ¢onsulla inicial de nutricibn se realizara valoragion nutricional que inthuye: Paridad,
edad gastacional, peso pregesiacional, revisidn de las proebas de laboratono (gheoemmia,
hemoglobing, cosdnd hemalicd ¥ alras), dwgrdshicos madiens (hipoghceria, dabetes
gesiacnal, hipertensién, hiperémess anemia, obasidad, bain peso) verficacion ded
consuma de suplementos de hiermo, ackdoe falico y cakzio.

Torma de pess, lala, cakcuby dol indice de masa corpodal (IMC) segun edad geslagionad,
clasiicado sigwerdo & pairdn de Alalah, diagndstice nulricional, plan d= manep y
eatablecimienlo de las metes de ganancia de peso duranle la geslecidn,

= Analisis ¥ plan de caidado
Ce acuerdo con & diagnésiico nulticional se deting o plan ¢de manajo especilico v 1as
FRCHMBENJaciones nuiricignales pertinentes gn ¢ada caso.

465 Frecuancia

Todas las muperes gestantes deben recibe atencidn por nutnicidn al menos wna vaz, Jde
preferencla al Inicao de la consulia para & cuidado prenatal,

Si Ia geslanle presenta sheraciones en su estado nuincional ¢ diagndsticos médions 3
infervendr por nulnclon se doben aslablecer 1o conlrales que ¢¢ raquigran depandiendo
de 1a svolickin de |3 pacienls, de acusrds con ef enitenio del prafesional en nutticoon y
dictstica )

46,6 Descripcidn

La atencidn 92 la muger geslanie Neya, entre olios aspectos, @ evaluacidn del #stado
nulvicional al micio de la gesiacidn con un seguimienta ponderal durante toda la elapa, v la
eelentacion dislélica que garanthe una alfpentackon y nulncion adecusds para la madre y
el felo.

Durante 13 prmera consulla de nutficsdn 5= busca &vadoar el estado nulicional de |3
geslante, sus factores de riesgo y delerminar sl plan de maneo,

4.6.6.1 Anamnesis

Reqgistrar los dales e [denlficacldn de 12 gestamte delinidos en 1a historia clinica: Nombre
documento de idanlidad, edad, direccito. procadancla {urbana, rursh), enia, régimen al
que pentenace, lekfono, comeo eledrinico.

Ind=gar sgbre pardad, edad geslacional, rasullades da los sxdmenes de laboratoric
{glicenla. hemoglobing, sueadrs hemdtico y ofrog), diagnésticos médicas (hippgllcamia,
thabalas gestaciohal,  hiperensin,  hiparémese, anemia, obesidad, bajo  peszo),
verilicacidn del consums de suplemenlos da hisrrg, Acldo s ¥ calcio,

Cuando las gestantes A momenlo o la primara consulla (dentrg del primer lnimestrs)
desconooen 5u peso pregeslacional, puede utilizarse comg referéncia al IMC d= k3 muyjer
en =54 momenlo ¢ ndagw con <lla o3 posibles cambios de peso pencibeddos, para
detanminar [a ganancia de peso asparada para [as semanas de gesiacion restantes.

Indague sobre 8t patrdn allmeniang de la gestanle, utilizendo recordatanio del consuma de
airmentos en [as alinas veirficualro (24} horas.

Fevise la frecuendia de consumo por grupos de alimentos, almentos prefanidos o
rechazados: rastornas aimenlarios durants [ geslackin: nauseas, vomilo, pica: molkestas
gaatrointestnales: eslrefmienls, gastritis.




-7 AG0 2018

RESOLUCION NIMEROS S 28 U bE 2018 PAGINA 279 de 348

cgrlinyacign de 13 rasgl xown Por aledo e T cual 38 soouien 08 KTaantenios ROrweos ) oeEiros oo fa
Ruts keearal g Alskcadn pary 1 Promegion y Masdoaimicmle oo B Saled v 8 Roia fakegea! Je Alopodn oo
Sathwd para fx podlacion Aaterma Peannala y so estableran das JRecfnooe pand Sir GDEracmn

4482 Valoracidn del setade nudvicional

La valoracidn del estado nulricional durante la gestacidn 83 un procadimients de use
continue ¥ depende de las medidas antropomeainicas rulinarias en ios contrales prenatales.
Da asla manera, |25 meadciones pemiten delermingr 13 gavanca Je pese da 3 mujar
durania |3 gestacidn son las definidas en la (Resoluckn 2465 de 2015 o [a norma que 1a
rmexdifique o Sustiluya). -

Toma y reQrsirn ol 2s0 ravisar gue [a hascula actd colxiada sowe una supamicia plana
y fimne, asagurese de que esla tarada o an cero (D), cuidando qua la gestante 52 pana
de pia sobre las plantillas ubkcadas en la base de 12 bascula, con ka minima cantlad de
ropa posible v en posicon recta v ergusda Regshe &l dato mmedatameanis

Towna p ragrsiro oe s Tata: cokeqgue el 1allimetro sobwe una suparicia plana y contra una
pared que no enga gquarda escobas, ubique a la gestanie condra la parte pogkenor dsl
tellimetrs, con los pies dachre a5 plantllas, en posicion enguida con [os lAknes unles,
iochllas reclas y que las pantomilag, ps ghateos, al ronco, s hoentros y espalds Loduen
1a tabda verical Regsies 1a talla inmadataments.

Caleute &f Indoe de masa colporal Sequn edarl geslanonal IMTAEG, souiend) al patran
d= Alalah, bassdo en o inorements de p250, meddo mediante e IMC ajustade para la
edad gestacional da mujeres aduitas ¥ gestaciones no gemelares o molliples, & pactir de
la s#mana & y hasia la samana 42 de gestacion (antes de 1a semana § de geslacion no se
obzervan cambaos signficalvos en ¢l indice de masa corporal de las geslanies adullas),

Las cateqerias establacidas 2n la clazificacién antropométrica del estado nuincional de |53
gasianias son: baje peso para |3 adad gestacional, peso adecuado para la adad
gestacionai, sobrepeso v chesidad para 12 edad geslactasl

Registre la clasificacidn ded estado nutricional (Ansxo 8) y establezca metas da ganancia
de peso durante |z gestacion, de acvendo con (05 srguidnies paramelios.

Clasificacwin del IMC | WValorgs de | Ganancla de peso [ Gananan s :
pregestacchal relerencia de IMC | g/semana peso total (k)
Bajo peso < 200 4006005 T2-18Ky

Hormal 20.0-24.9 330-430g 10-13Kq
Sobrapesa 25-284 230-3309 7. 10Kn

Obegidad ==30.0 200-230g &-7Kg

Fuante; Resclucian 2468 da 2018, MSPS,

Debide g 1a carencig sistemalica de mlgimacdn izponible intarnaclonabmente sobre [&
anbropomerla en la gestanle adolescents, se ha recomendado por el Comité de Exparos
Que participaron en 2| desarollo de 12 Resolucn 2405 ge 2016 de aste Minlsiailo, gue se
utilizaran ks puntos de corte de IMC cormespondiente a las mujeres adullas para la
clasicacion del eswado ounoonal miaal ¥ 1os valwes Jde ganahcias de pazo para &
séquirtianiy propLaslos por Atakan.

En este sanlido, &5 impodante [ener en cuenta realizar atanciin diferencial con la
gestante adolescerte, en razon 3 los cambios en la velosidad de crecimienie de la
gatalra Cuando |a gestante &5 manet de trece (13) anos. a3 ganancia de paso a8 mas
airibuibde & %0 crecimiantd, por @star @n una etapa de crecimiento de ata velocidad. En
gambap, cuanda se fata de una adokescents mayor de 15 afes . 1a gananaa de pesa da la
gestanilg @5 mas atribuible al feto porgque esta &n vna etapa mds cercana a la finglizacian
el crecimienio.
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4.5.5.3 Plan de manejo

Oe acverdo con & dugndstico nuirlcional defina el plan de mansp especifico y as
recomendacienes nulriclonales pefinantes en ¢ada casg,

Si 1z vakrackin nuncknsl es noomal. onenle sobre eshios de wda saludabde. actividad
fisica, consumo del soplsmenls noincional indicados (hierrs, dcado [Gllco y calong
adecuade dezcanso v [actancia materna.

En cast de enconlrar &n la valoracdn autdtional bapy pest para la edad gesiacional,
programe un plan distana de ganancia de peso que incloya auments de la ngesta caldnca
y proteica, con el fin de alcanzar un peso adecuade durarte el seguimiento que garantice
2l éxito oo la geslacion,

Si la valaracion nutrigicnal 5 sobrepese u obesidad. Oefing plan delado especifico, o
haga mnguna resincoidn energéica. eduque para kgrar modilicaciones hada habdos y
dlimentacidn saludable, oiente e consumo del suplement frulndional indicado [hiarrg,
acldo taheo v cadcn}, Stthvidad fisica @ indque parodicidad de ke controlas par nukricidn.

En diagrdsicos médicos a ntervenir noticionalmente janemia, hipoglicemia, diabeies
geslaclonal, hipertansidn, tiperamesis, eslrefimients, gastitis), definir plan de mangjg
nutnicional especlfica,

ReLormmemiaoonas

Elabiwe v zociaice Son & paciente un mand modalo que respanda a su condigion,
peelerenclas o considarands |ag situaciones especiales dehnidas,

Socialce sobre 133 canldades v tomas de glimentos duranle el dia, frecuencia, 1exturas,
lamparaturas.

Cwincile acarca dal consuma de 105 suplemenios de hierrp, goido idliico y calcio, asl comao
ks Minenlos fuente de esl0s mecranuinanies y de fibra,

Edlque a la muper para B [aclancia matemna; benefiios, tecnicas de lactancia malema,

diicutacas, mitoz y alimamacion en &l panodo de lactanca, asi come el usd de las salas
de exlractidn de keche malema haspitalara y bancos de leche humana.

Si s& gvidencia diiculiad an el acceso a los alimentos, canallee hacla programas sociales
de complementacidn almentaria y hacer seguimisnio.

En case dé idenificar factores de resgo emocional ye psloo-soaales. geners
interonsUlle & psicologia yio trabajo social.

En caso de identificar {aclores de riesgo para ia salud dal binomlo, emila nterconsulta al
prcdeslonal comespandiente,

46.7 Instrumentos, insumos y dispositivas

Inglrumentes; Grafica de vaboracidn de Alalab, tabla de claslicacion .ﬁv.l:alai-n, talanza de
pie digilal 0 mecanica y wallimewo, capacdad de dos (2) mewns.

irsumds Hisioria dinica, malenial de apoye educalivo.
47 ATENCION DEL PARTO
La atencidn d& pafa comprende & conjunio de procedimientos para ¢ acompanamiento y

la asisiencia da |as mujeres én gestacion y sus familias o acompafianies para &) grocesd
N0l dqucs dal parg
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El parto debe darse an un Smbits inctiucional, sn embargo, no sempee elle et posible o
recomendable por dificultades de acesso a poer usos v costombres en & marce de
publagion etmica.  Durante |3 consulta para el cuidado prenatal se ha definido un glan de
parte que ocluya @l lugar la mstiteodn y el provesdor que asistra el pards
Adicicnalmante, la mupar, su famha ¢ acompatanle: deberd tener clara @ nformacidn
acerca de los tramiles o ekemenias que debera llevar el dia de la admison, as mismo, |8
infrmacidn sobre los signo:s de alarma para acudit al sendcic de urgencigs.  Esia
infgrmacitn ceks s3r prowisla par sscnio por pade da la EPS 2 la uelaria v debers
reposar junto a 2y came parinatal  En este carne fambsén debe reposar 1a ewdancia
snbre |a consejena anticonceptiva y & matodo elegido.

Si exlsten diicultades para o access a la alengion instiiscion de parto, =std indicada la
avlonzacidn ge casas maternas o albeigues lemporales para gue la mujer oy sJ
acompafiante asparen la indicacidn de hospitalizacion para el parto.

Lag wrmltucionas que reabtan la atencidn del parto deberan tambsin aslar aqoipadas pars
Ia 2tenadn del recn nacids. con dispomiblidad permanenita del recurse unang para la
alancian del binomio madre hijo

471 Objativos

¢ Brindar un acompafiamienic 3 Ya gestanle y su famiba durarte &l proceso de
traban de parto y pano, 2 fin de hi#nar una &xperiencia humanizada v basada en
el enfoque da derschos.

«  Raducr vy conbiolar complicatiphes dal proceso dal parte y pravenir las
complicacngs del alumbramients y el puerperio, come la hemoTaqia posparto, |a
relencion de restos placentarios y la infeccion puerperal.

472 Takento humana

El conjunte de procedimientos de aleroidn del parto requeere un equipt nterdiscipdinaro
qué pueds bnndar seguimients y apoyd 3 1a gastanle, su farmba o acompafiants.

El requedmiento minimo de talento humano para la gtencion del parte de baje nesgo &s;

a) Profesional an medicing, ©
¢ Frofeslonal enenfermaria que acredile farmacitn ESpECiica &n atencion de partog
de baja compkejdad &n pregrado. posigrado ¢ fprmacion continua, expedida por una
|ES reconosida por & Esado y que oliezca &l programa da snfermnana. B Ministeno
de Salud y Proteccitn Soceal definird las carasterisieas y oondiciones para acraditar
&slg formadn

4.7.3  Duracién minlima recomandada
La duracidn de la atenadn es varlable y va desde Iz admision de la gestante hasta el

alumbrareerto Esla atencidn ¢onlinia con la |atencidén del puerperio inmediato y
mediatc.

474 Atencionss incluidas
« Adrmesidn de la gestante an rabajo de pare
«  Atendadn del primer parisds dal pars
«  Atencion del expulsive
«  Atencign del alumbramiento

4.7.5 Descripcion
4.7.5.1 Admision de la gestants an trabajo da parla
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En lado caso, s deberd realear una hsloria dinica completa que incluya como minimg:

Anamnesis

+«  Menlficecidn, moinea de congsulta, Techa prabable del panto, nick de l1as
conlracciones, porcapcidn da movimaniot felales, axpulsidn de @ROO MU0,
ruptura e membranas ¥ sangrado.

v Indagar por la presencia o ausencia de sintomas premonidonios de presclampsia
{cefalea, viskon borosa, tinitus, losfenos, epigasiralgia, vomios en &l Il Wmesire).

»  Antecedenies patolOQIicos, Quirdrgicos, akergicos, Qnecoldgicos, obstéircas,
farmacolégicos y lamiliaras.
Reyreidn complela por sislsmas,
Identificacidn de factores oe nesoo v condiciones patoldaicas.

Examan fisico
«  Valorackmn del aspecio general, color de la pred, mucosas & hidratacidng estado de

concencha.

Valoracidn dal estace nulricignal,

Toma de signos vitales.,

Examen completo por sistémas, inchiida [a valoragion naurgddgica

Valoracwn del estado menlal,

Valorackn obstatrica gue incluya la frecuencia & intensidad de [a adlividad ulerina,

L poscin. slivaclin y estacldn del feto, frecuencia cardisca 1etal, 1a altura ularina,

o numaro da (elos y |3 sstimacln del tamato felal

+  Valgracwn gineculdges que incluye Ly valoracidn de los genilales exiemos y la
axploracdn ganbal neluyends la aspaculoseopia y al tadde vaginal para evaluar
sangrado, presencd del corddn umbiical, condissnes del cusdly ulenns (Mmasas,
maduraciin, dilaladin y bemamients cervical), estedo de las membranas,
Presemacion, eslachon y varnadad de posicadn fatal y 1a pelvimeinia clinica.

* * F % ¥

Soficitud de saxdmenes paraciinicos

» Prusba trepondémica répida, si el resultado de esla es positivo solicile YDRL o
RPFE.
Hamoclasiheacion, sl ks geslanie ao lovo control prematal.

+ Pruebs para VIH {proeba cipida) en caso de no haberse reahzado an &l tercar
Irimegtre,

« Gota gruesa &0 zona endémica de malaria.
Hematocnila y bermnoglotuna.
Ardigend de supericie de hepalitis B si no cuenta con lamizaje duranie la consulta
para sf cusfado prenatal

Se debe considerar la agmisdn de la gestante & la IPS para Iz alencion del para cuando
82 cumplan Ios sigukenias criianos,

« Dinimica uterina regular.
« Borramlenda cafacal =50%
« [Dilatacidn de 4 om.

En caso de presentar alguna condician [Arexs 2) qua pone en riesgo 13 salud de la
gaslante o del nine, se debe remilir a la gestante al prastadar complamantari

Valorar el resgoe gbsiélico y las condiciones de accasn {distancia al domicio,
condiciones ¥ disponibilidad de transporie, eIc), Secloecondmicas, cogndivaz y da
asequramlenis de |a gesiante para 13 toma de decisiones sobre K pheervacibn, alberque
o la hospializacién de |25 pacientas que no cumplan con s oritenos de admisiin en e
tratalo de pano,
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Cuiengs ng eslén én condiciones para 13 admicion, deberan recibir inforrnacisn sobre
ignos para obsansar, cambos para anghrar @ ndwaqones muy precigas de regresar al
hospital cuando ocurran eslos cambioe (i de aclividad olenna, sangrada gantal,
amanea, demingadn en la pereapcion de los movintentos fetales, epigasirabyia, visidn
borraza, fosfemos. timtus. cafalaa intensa).

Considerar de acuerdo con crierio medico, bos factorss de resgo malemod o felales
el lGacios para |a admision de |la geslante.

4.7.5.2 Atencid del primer pericdo ¢ parta.

Se adopla |3 defimcion de |3 fase atente como el pericdo del parto qua transcume antre &l
e slirmco del trabao de pads v los & om. de dilalacidn. S adopta la defincdn da 1a
fage aCliva comg & pariodd del pate quee ranscung desde una dlalacidn mayor a Gy
hasta los 10 cm v s& acavipana de dinamica vtenna regular.

La mujer &n trabaj de parte debe ser acompafada de manera individual ¥ de farma
continua por la ersona que 2lla elija

Duranta &l paresds dilalante s& deberd alantar y ayudar a las mujsres. inclugo 3 las que
utilizan analgesia epidural, 3 adoptar cualguisr posicidn que encuertren comoda a kg largo
del pengda y a movilizarse & asi lo desean previe comprabaciGn del blogued molar y
proplecaptneg.

Una vz decichda Ia hesptahzacion, se debe exphcar a la gestante v 8 su acampanante
situacion y el plan de irabaoe. Debe altecerse apoyo AmCe, emocional y psookagio
continug dyrande el trabajo de pano y el pano. Se deen exiremar los esiuerzcs para que
&2 haga apoye amosicnal a todas [as mueres, o 560 por algumn cercand a alla, sing pr
personal entrenadoe para tal fin. Este apoyo debe incluir presanca continua, bnndando
benestar y estimuka posilnag.

Tomar signos vitales 2 la madra por I menos Una vaz cada hora fracuencia carchiaca,
lension arterial, fracuencia resparatoria.

Diligenciar |a partograma a todas las usuaras En ‘a padograma se registrardn la posicicn
materna, ks sighos vitales matemos, @ frecoencia cardiaca fetal, s dilatacibn, sl
borramienta, [ eslacidn, o aslado de 1as membranas, 13 vanedad de pasicion g |a
presenlacion jute oon 13 frecuencis, duracion & intensidad de 1ag comracoones oleninas y
s métadas ampleados para & alas del dolor durante el frakzago da parte,

S& ragomends ewtar lag exploraciones vaginales sntes de 4 horas eweeplo an las
mujeres con ateracotes dal progreso dat parte & ségun el critene médicg, ante 13
sispecha 0 la presencid de complicacionas o @ la mujer manifiesla sensacadn dé pujos,
S sugeere realzar pn maomp Jde 3 {lres) taclos vaginales con el objetive de no sumentar
€l nesge de complicacones infecciosas en o postparto Bl examean pelvco laimbjan puecs
redllzarss a sghtitud de la gestante en circunstancias en 1as que s= considare
conveniente

Se dsbe auscuttar 13 frecusncia cardiaca Telal e reposo v luege de finalizada |3
contracradn de manera inemmilenle. Cada medicion de 1a Mmecoencia cardiaca fatal cehe
lomarse durants un minlte competa cada 30 minutos durante 1a fase acliva del rabajo de
party cada 5 rmngtos durante el sequndo pericde del pate (penods expulsivo).

Mo s debe realizar amnictomiz ni admimisiraclin d2 oxtdocos de ruting para acortar |3
duracion dal trabajo de parts sspantaned

Tada mujer fiane derecho a reciter mitodos eficaces y seguras para el alivio dar dolor
duranta e ‘tl'_-‘-lhihjl:l de pano {ello Incluye la anolgesia neura amial), la solicited da 13
pestante es indicacion euficiente para provearie métedos adecuados para el alivio ded

[
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godor, Las contrandicacsnes de |3 analgesia neuro axsl durants &l wabaps de parts s
rechazn de 1a madre, coaguidopalia, rfeceion kcal o sislém:ca o hipovolama nd cormegida.

Mg se deban aplicar enemas o rasurados nobbarlos a lag geslaniss an rabao de para, Al
alcanzarse la fase activa del expulsivg, [a gestante debe ragladarse a la sala de partos 0
acandwannar &l silke apropiado para &l nacimiento.

Sa recomienda evitar la deshsdratacior. durante &l trabajo de parto, admanistrar liquidos
orakes y canalizar una vena perfenca que penmita, en caso nacesane, la admitelraclan
de arlstalades a chors, preferblamente lactato de Ringer o solcidn salinag, avitar [3
Dexlrosa en agua destilgda. parg prevenir |2 hipoghcemia del résién nackio

Realizar un trato humanizado y evtar frases o expresiones que sfecten la dynided Je la
ntujer o de ia adolwscenia  En rifgun mgmenio as parmihdg Cenguranka con molive g s
embaraza.

4.7.6.3 Atencidn del expulzsive

La s=Qunda &lapa del parto © penodd expulsivo €3 aquella qua transcume entne al
moments Sn que s& Jkania [a dilatacdn complela y & momentn en que & produce (3
&xpulsitn fetal. A o ver s¢ subdivide en dos Fages.

- 'Peficdo axpuleive pasivo dilalackin complata Jal cuslly, anles & 21 ausencia de
contraccones invdurtarias de expulswo.

- Perodo expalsivo actno, cuando el fteto es wisibla o exislen conlraccionss da
axpulsivo en presencia de dilalacion completa 9 pujos matérnos espontanens an
presancia de dilatackin cormpdata

Durarte este periodo e5 de capilal importancia e comacle visual v verbal con e astante
para dsminuir su anseded, a3l coma la vgilansia estrecha de la felocardia

Ern &l expulsiva debera evalparse el bienestar fetal por bos medios que se [anpan
dispombles.

El pujo wountano olo dabe astmularse duranta |a fase acliva del xpulsivo y en <l
moments de ks contracones Durante &sie periods, debe permitirse que 135 mijemss
adopten |a posicicn Que 8% sea mas comeda,

Ho sa debe realizar da ferma rutnmana presidn ondwa para acelerar 2 expulsivo
{marmobra de Kristeller). Del mismo moda, la episiotomia no esta indicada de fwma
fulinaria

Lma wvaz s da o natirmenio, ga debe patrnle mmedialamente el contacts pigl 3 ped da |3
madre con el reckn nacido En ks cas0s an que no eslé indeads el panzarnento
mmedlale se detrers realzar un pnzamenta lardio del corddn umbilical. Este se realizara
frag constatar log skuianies orilenios

+  Inkerrupcion del latido del cordon umbilizal

= Disminucidn oe |3 mgurgtacidn d« [a vena umbilcel.

«  Saistactona perfusion de la piel del recién pacide.

= Realzarle snire 2y 3 metas despogs del nacimiento,

For olio lado. s& adoplan 123 swguenbes indicaclones para pingamsento mmedialo;
*  [Despreancimisnio de placenia.

Flacenta previa.

Ruptura Liernpa

Desgamn del corain.

Parp cardiaco maters,

4 » 4 -
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+  Loa demds crilencs recgmendados en k2 Guia de Practica Clinica de
Fecn Macidas vigents.

La nwjer en abays dé parto vaginal ng nslomentads y sin complicacones debe ser
acompanada de mansra individud’ y de forma cont:ua por (8 persona gue &lla elya.

4.7.64 Atencisn dal alumbramients

En este penoda se debe realzar 1o que 58 ha denomirads mansn active del
alumbaamiante, Que Congisie &n;
« [Dentro de un minuic del nacimiento se palpa el abdomen para descartar |a
pressnn de altg feto y 52 admmisiea an msdicarmento utaratbnen
o hdvministrar axilocma 10 U por vla inlramoscolar como medicamanlo de
elecoion para profilaxz dyrante gl alumbramgnio @n myjgres qua lBngan
pade por via veginel.
= Cuando exista un acceso venosa permeable, puede administrarse oxitocing
M o 10 L en infuzsign lenta diueda e 10 mil de cristaloides n un i@mpa
nounenor a 3 manutos.
& 5 recomienda el e de 600 mcg de misoprostol por via sublingual para
prahlaxis durante e albmbramenta fuando (2 oxlocing no astéd dizpandle.
Ho ge recomijenda i admmisiracion por via intrarectal.
o Traceidn conlrolada del cordén'™®
v Pinzamiento teniendo en cuerta los crtenos presentados en la seciion anlkeror,
o Yenhicar cada 15 minutas gua &l Utero asiée contraldo

Al vigualzar la placenta . gmearls con las des maros, realzar un mavimionts de rotacidin
para anrollar 1as tmembranas v favorecer su edpalsion completa (manichra de Dubling,
Debe revisarse |8 placenta tanto por su cara meterna (obserar v inlsgridad) come por
su cara felal (presencia de infares, quistes alcelara). Tambedh debe vedficarse |a
intagndad de las membranas. £ aspecto del cordan umbilical, 50 insercitn y el numera de
vasos (I normal oo arigrlas ¥ una venal, Anle [a duta de gud haya alumbranento
NCHMplato, depe orocaderse a la rewsion ulenna y axtraccion manual de los restos
retenidos.

Sa considera nomal una pardida de 500 oo de sangre lueqo del parto vaginal normal. 34
la madre lo ha elagido, <& puede proceder @ aphcar gl DIL pesparnd, Esle debe aphicares
antes da bacer [as sUluras panneales € na e posible, s¢ hard dantro de [as primaras 48
horas del posparo. El personal qua stiends el paro debe 2star entrenado &n 13 splicackn
del DL,

Owrante los ziguentes minutss |uage dal partd 5¢ preducen la mayorfla de las
Fataarragias. por 10 cual &8 preciso vigilar [a hemostasia vienna, teniendo en cuenta oy
Figuientes aspeclos

= 5ignos vitales matemaos.

s Glabo de segunad.

= Sangrado geralat

+ Fewgar la3 suturas vulvaras o gl sitlo de 3 episioleamia para descanar la formacion

da hernatormas.

En caso de pressnlarse hemarrapia. oebe evaluarse |3 capacidad respclubva de &
insiitucion y, 5i &3 nacesano, debard ser remifida a un nvel de mayor complejidad, pravia
denlhficacn da tu cawsa, astabiheacien hamodindmica & imcw  de=l rsaaienio,
agegurando sJ ingrese en |3 ingtilucidn de referencia

125 Trgestatiy col Araleld L6 cordol . S Suando v Hiyue Jua el rew 2sle blen coreasla.

g P =N
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AT.6  Instrumentas insumos ¥ disposilivos

Log insumos y disposivos son ks espechiadss en la rassluclin da habilitaclSn
disponitsle parg la alencidn del paro, con aspecial dnfasis en los kits de emeargencia
obsibincs, para L alencion & requerira ¢ diligencigmianla el parograma ded CLAF y e
requiere an tdo case o carnd pennatal deabdamente diligenciado al momento de [a
admisdn.

4.8 ATEWCION DEL PUERPERIO
4.8.1 Objetivos

Froveer yna alencifn =equra del puerpent a fin d& prevenr deteclar y oontrolar
complicacinies del padio ¢ome @ hemoragia paspana, la reiencdn de rastos y la
infaccion pusrperal.

Brindar Informacidn v asesorfa en meatedos anficonceplives de acuerde con criterios
médicos de #legibilidad y a erfoque de derechos

482 Talents humana
Los recpuatimienios de Labarto humans seran los msmos quas para la alenclon gl pano de
baje riesge.

4.0.3 Alenciones incluidas
En gste pencdc 52 reconocen 2 elapas:

= Puarpera inmeadiag
Este periodo comprenda las dos primedas horas post parto, Duranle sste, 5o producen La
mavoria de las bemormagias, por i cual &5 préciso vigitar 1a hemostasia ylanina, tenimnda
&N cuenia 05 skuentes aspeclos;

Signos witales matemos.

Globo de sequndad.

Sangrado gendlal.

Fevisar |as sulurés vulyares o 2 silio de 1a episiolom(s para descarlar la formacian
= hemaltumas.

. + ¥ F

51 ng se producan aferacines &n esle penods, [a madre deba lrasladarse al seclor da
alojarmenls conjunte y alli & k& nabruird y spoyard sobra 13 lactancia matemna 3 e
damanda, vacunaciin, pusnculiura, slgnos de alanng, conaults de puerpenio v demas
fematica pertinente.

En caso de presentarse hemomagiz, debe evalarss la capacidad resolluima de |3
Inslilacidn y, 5l es nacesarla, daberd ser remilida @ un nivel g2 mayor complejidad, previa
identibcacidn de su causa, sslabilizacidn hemodindmica e iniche el tratamisnio,
gaegurando sumngress en la nstilucidn de relerencia,

= Pusip#rio madialo

Esta #lapa <omprancs cesde las primeras dos hasta s 48 hotas poal paro. Las
aguientes atoones deben indurss durante este pefipdn, ademas Je jas accones
cescrilas =n el pusrpeang inmediato;

+  Vigilar y conlrglar la invelucion uterina v el aspecio de los loqulos.
+«  Deleclar lempranamente las complicaciones como hemomagia & infeccidn
mugrperal,  vigilando 13 presencia ce  taquecardla. Niebee,  laguipnea,
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subinvolucion ukenna, hiparsensibiidad 3 la palpacion ukerina ¥ logquios
fetldas.

= Deambulacién lemprana.

v Alimentacion adecuada a la madre

Finalmente s& incluye |a consulla ambulalona post parto gue debera llevarse a cabo enire
el 3" y el 57 dias past parlg

484 Descripcidn

El alta hospilalana se dete dar 3 las 24 horas ¢ un pane vaginal ¢ de 48 despuds da yna
CREANSE COMmo rrimimo.

Sa daberd monilcrear de manera frecuanie 3 tepyperatura corporal de [3 madre, |2
prasion artarial, &l Mo cardiaco. @ frecuencia respiralona, 1a perfusidn ¥ el eslado de
congency Ademas. deben valorargs la posilelidad g8 atonla otarina, d= un zangrado
axcasive 0 la presencia da signos de henonagia. de distension de la vejiga, o de disnea o
de dokor pleuritico como sintoma de alena de un embohsmo pulmonar Deranls las 2
primeras hwas se debe hace: seguimianin da slgros viiakes y signoe de sangradoe ceda
15 minutos. Se adopta [a escala de alena temprana (Matemal Early Ohstetric Wainimg
Score) adaptada para Colombya 13 cual s¢ anexa con msirucivo, ES obligatoria a
valoracadn cinlca del eslado genaral (8 1a mujar #n & puerpeno par € medico o personal
ancargado de la atencion del parto de bajo nesgo al méenos dentio de |35 primeras 2 horas
de pUerper.

Sa debe monitorizar la aparicion dé fiebre &n ¢l pospatd deinela como Una {&mperatura
sipetior 3 los 382 0 a excepown de las 2d prireras horas fras ef parto. En caso de fisbre,
dabe indagarse ko aplicacién de misoprostol come causa de la fishes en caso de ser
negativo ol antecedente, debe reahzarse yna explerachin para wentificar & foco de una
prable mfeccidn del racts unnarla, da la berida guinergica, mastits, endometntis,
romboflabitis pélaca séplica. una reaccion adversa a un fammace o comploacionas
derivadas de |3 gpisiolamia,

5e debe realizar un lamizaje para depresion posparie. Seo sugeere gque en las difereniss
wislas con 13 rmuper was el patd 5o k& rasicen 3% siguientsas praquntas para idantficar 13
posbildad de una depreswon posparto:

*Duranta of uifims nes.  se fd preocupado pongtre ©on Mecdencia 52 senlis fnshe,
depnmida o sin esoeranza’?”

“Dhranfe &l ihimn mas. 5 ha preocunant pongue oot fMecuenci senfia poco
intera s Oor realizer aciividades 1 A0emas no sentia g f8 proprernaran placary”

Quienae hayan respondide afirmatvaments estaz dos prequntas deberan tensr un
acompanamiznty de pergonal de paicolegia v paguiatria para hecer  diagndelico
cahfirmalans da fa Depresldn y batdar apoya terapdulice gue se requiers 52 debera
realzar un seguimienta por 2l equipe de salud menial peslenor al alia a aquellas muenss
gue lengan un punlae mayor a 12 puntos en le Escala de depresidn pesnatal de
Edimburge EFDS, 12 cual 5o anexa

En tada pacente a0 puerperlo inmediaw, s8 dabe resvaluar @ rigsgo de presentar
eventos rmboambdicos vendsgs e mear meduelas para la pievencidn de dichas
COMmpISAtIores

Anlas del alla hospralaria es el momente ideal pora complelar el asquems de

iInmunizacknes 2 las muizres con aguellas vacunas que no se hayan podde administrar
durante la Festacwn. como el toxoida Ie1anico.

b4
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Se debers suminlstrar InmunogiobuEna and -0 deantro de ks 72 horas despuds el parto a
lodas las mujares Rh negativo, sin anticrerpos anti-0, quienes luvleron un recien nacido
Rh poaitiva.

Fara corseguir & alrid del dalor dJefivado de la imeohacsdn utanna. adaunistrar AINES de
accidn corfa como o ibuproteno de 500 ma o acelamingfén an dosis que no axcedan os
4 000 myg al dia. El dolr cede espontaneamente al final de la pnmera semana ires of

partd,

En cuants a la dificultad micconal la reanclén de orina ras o parto as habitual y se
produce cuando ng 58 consgus wna micoion espontanea seis homs despues del partp, Se
sugeerg m rglamlaniy con analgesia oral, ademas 49 anlmar 3 la muojer gue intanle ir al
bafio cuando asté refajada o que tome un bafo de agua calients.

Del nigmng modo e3 convenienie que antes del alla, seanforme a la madre sobre una serle
de pspeclos perinenies pare sus cudedoes domiciliarios,

Signes de alarma de la madee para consulla en el posparla
+  Presenci de [oquitd con mat akor, sangrados sbundantes o namorragia.
v Jinlomas premonilodios: cefalea, wizon borrasa, Infus, foslents, allerationes
wisuakes, convulsiones, epagastrakyia.
Febra.
Sangrado gemlal abundanta
Dolor an hipogastng, varmno, diarmes,
Un empeoramiente o |a experiancia de nuevos dolores pedianales o ulerlnos.
Dolores agudes (cefaleas, lordclco o abdominal),
Chiuna {miccsdn delorosa, incomphala g dificultosa).
Frablemas con las mamas {enrojécimento, dolor, calor).
Doler o hmichazon en 1as piemas.
Eztado de Anime que afacta a la r#laclén con & cecién nacido, con los demds o
que ho pedmite una activided normal.
En cazo de presaniarse alguno da allos daba raqrasar 2 12 insiucidn Se debe, ademas:

# # & & 45 ¥ » ¥ B

Irlormar =sobre la importancia da b lactancia malema escleava, pusricullurs basica,
amenlagldn balanseada pdecuada para la madre, forlalecimlendo de 105 vingulos
afectivos {la importancia del conlacle peel a pel v 12 lactangia matema lemprana. como los
principales lactores que permiten el establecimients de  vinculo afectiva), la autoestima y
e autocurdado, la wpofancla de la activicad fisica progresive para promowver la
recuporaciin del tono muscular de l2 mujer y de la acilvidad de la wda diaria (por ejemple
con pasecs dianos); asl mismo, s& infommara sobde |as dilerenies formas de vickenoa de
génaro y sexual ¥y los mecanismos de denuncxa o 1as mismas, informecidn acbre los
habilos de suehs v descansg,
+ Enlregar el registro de nacido vivo y promover gue se haga £l registes civil gal
reclén nacida an larma inmediata,
4 ASESCrar 3obd@ anticoneepeen y
« Proveer 104 anticonceplnos antes del alta hospitalaria se daberd parle de
anterigrez asesorixs anliconcepiiva que debieran hacerse como parte de kos
controles anlenatales).

E: Importante resaliar gue cada individuo liene difarentas negesidades.  diferentes
circunslancias, difsrentes condicianes econdgmias ¥ condickones socios colturales pars
lommar wna dedision, 0 que lleva al personal de sald a bandar una  atencion
individualhrada. Esto incluys:

+« Valgrar la idencidn reproductiva, indagar sobra requedmienlos anliconceplivos de la
miger d8 acuards con Su hercasidad, dirlgr 13 asesoria de acuerdo con necesidades y
axpectatives {las mujeres con antecadentes de movlidad malema exdrema, y
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adolezscentes mancres da 15 afoe. son pricntanas para anbicancepalon past-evanlo
ohstétricos],

Desonbar todes s matodes anliconcaplvgs comengande por ko mas efectivos v
recomandacos en  posteventy  obstalrlco. s omilir ningon mélede  (Incuye
Mecanismo de accion, efectividad, duracion, mods 8 us0, fecles seiundanos y
Benealios. despejar dudas sabre mios frante al uso de Anticonceptivos). Para esto 5e
adoptan criteros mécicos de eleqibibcad de |3 OMS vigentes para condwiones
medicas especiakas

Acompaliar 2 la sonsultante en @ desamolls de la @leccion 'nformada (pemifir qua sa
alia &1 meéwwio mas adecuads da acoerda con los élemenlos bnndados &n la
CONSEjeria)

Diligenciar, de asuverdg ton normas nstiucionales, <l formale de consenbmiento
nformada y 1a histong climea de anheancapeion.

Suministrar anticonceptivos, anles del alta hoapitalana i bajo decisidn infomada se
ha optada por =llg;

o insercion de DI posparto segon eleccion da [a musr ¥y criteros de
eleqgbildad. Fealizar procedimients de acoerdo con el protocolo.

v Realizacion de procedimientn da sclusion tubdarica ilalaral,

s Aplicaciin <& implanie subdémmico 0 progeshng

= Suministrg v colocacion de inyeccion de Acetato de Medroxiprogesierona

+ Enlraga de métods hormonat aral da sola Progastina™ can indicacionss de
U308 ihicia de tratamienlo.

«  Enlrega de condones 5eguan necesidades de la mujer.

» [Mroz anliconcepivges no iNcluicys en €l plan ge bemneficios en condiciones
meédicas especificas.

La IPS hospitalaria entregard como parte de la atenodn del pusrparic los métodos
anbconceptivas elagudos con una coberura de &l menos 3 meses, siempre con a8
troen dé pontral amglatorio de acuerdo con el matodo slegido

tnformnar a la usuaria sobre los signos de alamma frente al uzo del mEledo, Mmaneo en
casa de poshles efectos secundanios v cuando regresar @ consulta de conirgl,

Hay que recordar que [os mélocos anboconceptivas no prodegen conlra WIHGIDA y
oras I T5. proveer condones v resaltar |a necesidad de dotde protecoion.

Recordar Ia pasihdad de uso da anhconsenoaon de eMaranca &n caso e

s Retacwdh sexval 5in usd de un melado anticonceptiva

Usa incomecta de un méfodo anficoncepiva

Ruptura, hitraclén, deshramsnlo & mlancron dal condsdn masculing

Desplazarmenta # retirg temprang del condon magcuime

Expulzign total o pargial del dispositivo intreutering

Relaoones en & penodo $80 sin proleccidn

DIvidey e una o varas dosis aniiconcephvas

« En caso de viokaoa sexual 1 la mojer ng #2a Usando an melbdo
anbicanoeplivo.

Se deberd apendar [2 Cita de control del pospano como parfe de 133 aclividades en &
amiuto intrahospitalario, que debara realizarse entre el tercer v el guinlo dia pospanro,
Ezla consulta =& debard anfocar espacialmanle &n:

Indamar &l estado de Snimo v el benastar smocional

Indagar y forizlecer cuidade del reqsen nacida y factandia

Indagar e Informar seobre sexualdad en el posparto

Indagar intencién reproductiva v recomendar embarazoe en N> menocs de 18
rmes2s,

' CHegona 3 ORIS-20135.

¢ &
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» Hacer seguimiento al uso gl mélode eleghdo en e puerpario inmediato y olrecer
méiodos anliconeeplives i ne foe slagido ningGn metodo.

» Indagar gobre palron de suehio y recmendar e compromiso da ia red de cuidade

2n ks cuidados del radwdn aackdn.

Ravizar [as cicalrices de cesdrea o epigitomia,

Manejar de enfarmedades crdmcas.

Revizar vacunacidn y completar el esgquema para rmujeres s egad Ml

Tomar Tenskn arterial y buscar signos de anemia.

Informar aobie sgnos de alarma para consultar por @l senicip de urgencias,

especizimenie para hemeorragia posparto, infaccidn, Preeclampsia, eddampsia y

rombosmbolisme.

* A B % @

485 Instrumenios insumos y dispositivos

Los ivsumos vy disposiives =on los especificados en fa Resolucion de habilitacion,
disponibla para fa atencidon del parto, con especial enlasis @n los kils de emegencia
obstétrica, Para la atencidn se requerira ¢l diligenciammnta da la escala de alera
temprana (OBSTETRIC EARLY WARNING SCORE}

4.9 ATENCION DE EMERGENCIAS OBSTETRICAS

En esle Wncamiento 5€ ncluye la atenciin para l8s emergéncias obsléricas mas
Irecuentes

+  Hemorragla obstélnca posparto,
«  Ungencias y emergencias hiperéensvas del embarazo.
+  Sepses.

Las acciones que s2 deberdgn desarmollar para la atencldn Inicial an las amergencias
abstalricas raquieran dal cumplimsento de cada tna de laz medidas da prevencesn vy
detacoidn precoz que 2@ han definido y describo en los progedirmientos anterores; i gs o
cags dol maneio adling del alumbramlente, |a suplemanlacitn de caltin, la oma de
lanshdn artarial o b farmulackan de dodo acetil sahcilico para las mujsres de alko nesgo de
preeclampsia,

49.1 Objetlvoa

Reducr & probateldad de mgelr 3 causa de las principales complicaciones duranie af
2mbaArazo parte y pospato.

492 Talents humano

Bl conpunts de pracedimientos de alenchin dal parto raguiera un equlpd intardscipknar|o
qu= puada brindar seguimiento ¥ apoyo a la gestante, su familia ¢ acompaiante, liderado
por &l predesional de medicina. En estos casds s responsabllidad del média general
estabihzar 18 pacente ¥ remitina phoManamenie a una instituadn complemanlarkd con
capacidad resolutiva, en domde sea valorada par v equipo mulidisciplinane de
Ginecologia y obsietncia. Medicing Matemo Fatal, anaslesiclogia, Cuidados Intensivos v
ot demids perfiles que seah necasarlos

491 Atenciones incluidas

Velpracshn y mange nlagral da 2 mupr gestanta y al fetd o recslh nackds con |03
suienies evenrtos,

+ Hemorragla Gbstétrica poaparto

« Liigencas y emergencias hiperensivas dal embarazo

= Sepsls,
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494 Descopokin
4,841 Hemarragia obetétrica posparto

En prinver lugar, sa daberd garant@ar durants fa atengion del parto el mangjo active del
alurnbramiento que Fcluys.

+ A minurg despues Jdel nacinmento palpar &l abdomean para dascartar ja presencia
o obro feto v adminestrar un medicamento uteratdrco:

o« Admmisirar oxitocina 10 W por via intramuscular como medicameantoe da
glecodn para proflaxis durante & alumbramiento &n mujerss que lengan
panio por vig vagmal

«  Cuando exista un acceso venoso permeabls puede administrarse owtacina
SULo 10 U en inhusidn knda divnda en 10 mil de cnstalodes en un hempo
N infaror a 3 minutos.

+  Se regomisnda &l usg d¢ 50 meg de misopresiol por via sublngual para
prodhlaxis duranta el alumbramients coands 3 oxtocing nd astd dispambla.
Mo 2e recomenda la administrecidn por wvia irarectal.

Tracclon contiiacda del corddn =,

« FRealzar pnzamenl: de acuerdo Con 105 crtenos dehimdos en 13 secobh de
alumbramento

o Vanficar cada 15 minulos qua &l (derd aste sonlraicko.

En mujeree con paro por cesarea adicionar una infusion de 20 Ul de Oxitecing en SO0
mlL d& cristaloides para pasar en 4 horas. inmedialaments despuds de fa admealrasion
del balo mcral de S LN de Oxrtocing

La traccidn controlada del corddn no astéd recomendada en lugares donce la atehoion as
realice por talendo humang no capacilacks.

El pinzamiendo temprane del cordon (menor & 1 minuta) esld recomendada en pacienlas
Gon SOSEchE da aghvia pannalal, desprandinents e placerta. raplora dlerna, desgamo
del cordon o pare cardlaco matermo.

Sa depera realizar en todos 08 cazos [a determrminacion del i wenng &n el pospanc
para la identificacion temprana de 13 atonia ukerina.

La Hemormragia Primara Fostparto 38 defire come Puerperio Inmediato con
sangrado vaginal de mds de 500 ml (¢ sangrado vaginal persistents ¥y continuo o
sangrado repanting akundante con presancia de inestabilidad hemodinamicay en el
puarparnio inmediato.

Para la gtencion inmediata &n estoa cases se debard garantizar da manera nnadiata:

1. Evaluar el grado de chogue aphcands el coadre dlagnéshco dal codigo rojo
absiefrcn. utizandgo para slo & pardmatro mas alterado

2. Aclivar cowiigo rofo olstéiicn cuando |a evallasion permita astablacer algln grado
de chogue y ratificar al nivel de mayor complsyldad.

3. Rmalizar ABC ala paclenle {evalle y garantice via agrea permeakde, vanhlaciin vy
Circulacion

4, Sige dispone de geimelria de pulso sg daberd propercionar oxigeno supemeniang
para akEanzar saluracion de Oxigeng > 95 % D no e dispote e eameina,
admimisirar gxlgend per CanLa nasal 2 3 Leminao.

2. Levantar las piemas de 13 pacignte a 15 gracdgs,

1% Togooity conlrgtada de cordon =olo cuands wenligque e el rern g5k ben confrands
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. asma

6. Canalizar 2 venas con catdtar vanoso Nos_ 14, 15 ¢ 18, al manos una con cabéies
4016

7. Ineerar sonda Foley 14 o 18 F para drenaje vesical,

#. Fesnimar con liquidos endovendsos cristaloides (SSH 09% o Hadman)
preferentemenie & 39 %, con bolos niciales de SO0 ml sucesives {lulando cada 5
minutos 18 respuesia basada enlos signos O choqua. $RRBOR conservado, pulso
radial presente, presidn arbarial sisidllca mayor de 90 mm Hg v llenade capalar < 3
geq con bolos de S00mL si alguno de los perameiros s8 sncugnira allerado.

9. Ewvitar la hipglermia con sabanes o manlas precalentadas y 1a Adminigirecibn de
100as bos liquidos endevenoses (cristaloides) a 29 *C

10 Aplicar ira@ antichogque No Neurnatiso,

11. Aplicar Acido fratexamico dantro da las primeras 3 horas posierlores 2l para, a
dasis fja de 1 gr (100 ma/mi) IV & velotsdad de 1mil por minuta, ¢on una sagunda
dosis e 1gr IV si el sangrado coalinug despues de 30 minutds & @ el sengrado
reaparese denlre de |as 24 horas de aphicada la primera dosis,

La avaluacion del nivel de chogum, asi como 18 evaluackin de 1a respuasta & la
reanimacion se hard lenisndo ean cuanla las {ablas del codiga rojo anexas a este
Irveamsnto_

Si g rala de un chogque moderads, 8e deberd srdenar lempranamente |3 necesidad de
paquete de trantfusidn da gidbulos rojos de emergencias 2 unidades de glibulo: rops
compalibles sin pruebas crozadas u O (=) en presdndia de chogue hamorragsco
moderado; 3 no se digpone de ssl0s ubhcs O (*).

En case de sospecha de coaguiopatia (FTT prodongados o IMR > 1.3) ¥ s5i exsle
disponibllidad, congidera la mansfusidn temprana de plasma fresco congalade (FFC) en
ung de relacion de 1 unded de PFC por cada 1.5 unidadas de Glibuos Rojos
Empaquelados (GRE}.

Sa debe indicar reanimackin con paquale da transiusidn masiva en HPP en présenda de
choque Ramorrdgico savern con Qlobuios roes & wnidades [Inchuidas 2 unldadas O (=})
plazma B unidades, 1 aleresis de plaquatas (o B unifades de plaqueias).

5l no se dispone de sangre, rémnila una wer haya realizada las medidas incales de
reanimacidn y para lratar la causa de acuerde con ki nemotecnia de las 4T

a) Torrg Ulermo,
bp Travma

c} Tekdo

d) Trombina

a} Teng Utannd (atqria o hipotonia utenna):

Raakizar masae Ulerno externs de Torma conlinua y permanente duranke & mansje
integral ¥ hasta cuando & sanpraco heya cedide, En caso de qua o masye uisfino
externy haya slda inelcar, a5 necasario readizar masaje utering bimanual durarts al
mance 20 minulos o hasta cuando haya cedkds el sangrads.

En casos oo masaje wering birpanual 3@ aplicard anhbldieg profdaglics andovenaso:
Amptiling o celalpsparng de primeara generacadn 2 g en dosis dnica o Clindamicina 600
] + Gentarmicna 80 mg (en cesos de slergia a la penidling),

Realzar mansjp simulaneg con;

+  Adrmunesiracion de 5 U ge Oxtocing por via 1V lenta, mieniras & inicia una infuswn
de 30 LN de Oxitocna dilida en S00 mi de onstalondes para pasal 2n 4 horas,
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v Adminisiracidn de Ergomelina C 2 mg por via M Repalic una sola dose adiciona
despugs de 20 minukos Foede continuarse 02 mg cada 4 2 6 horae, maxima 5
atmpadlas an 24 hares (¢entraindiceds en rujeres con hipertension),

+  Mispprostol 300 mog por wie soblbngual, solo @ o se coenla con Cotocina o
Makealo de Metlergonovina

S los ubergignices no han contcolado e sangrado © no 2stan diﬂ-pﬂnihEE, s& recomienda
&l taponamiento utsrng con balon hemastaked (Mekndo depogtive de sohda cotdony &h
atoniz wienns,

Mg es recomendable @ ampagquakamiardo Jierine para @1 mansjo e la HPF por @lonia
ulerna.

Fealizar reammacian con pagueta de transfusion maswa en presencid da chogus
hemomagice evero con gkibulos rojos € unidades. plasma & ursdades, 1 aferems de
plaguelas {§ unidades de plagustas).

Femsgn en condiones segquras remir a nneel e ravor camplggidad gue garantios
prasencla de  acpecialista en gnecclogia y  obslelicia,  anestesiologa, wso de
medicamentos ¥ ransfusidn ssnguinea Trasladarta en ambulancia medicalizada con
prdesional de madiing y de anfarmeria ¢ paramédico anlranads que.

*+  Reglice vigilanda continua de signos wilaks cada 1530 mnualds (presein
arlena!. frecuenca cardiaca v respratoria), diuress horana y evaluacion
parmtanents 4el tono utennao.

+  Garantge permeabibdad e dos (2} venas periféncas en exinermdades
diferantes con catéler Mos. 14, 16 0 18.

«  Asegure v controle & marsya con crstaloides  a mantenimientn 150
coihora, o lo racesario para manlenss TAS 2 80 mmHg. sensoric normal ¥
pulso radial fime, e infusicn de mantenmments a8 100 mLdh o a 17
gotasiminule (por macrogotens e 10 aodas = 1 mi] =i estas metas son
alcanzradas

«  Femita én présencia da rangilisdn de glébulos rgos 80 estos fueron
reguernios y 2stdn disponiblas.

= Evite I3 hipotermia con uso de sabanas o mantas precalentadas.

+  Realica masap Ulanne cada 15 mihutos.

+  Raalica masaje bimanual continug, en casg de presentarss un nueyo
episodic de sangrado. realizer masam bimanual continues, compresion
exirinseca che |3 abrta y addicue una ampolla intramuscolar de Metheargin

B Trauma [Cesgarres el cénax o canal vaqinal).

Reallzar mane|¢ [mcal para ta hamorragia posipano ya anotada y realizar sutura de eslos
con calgut cromadeo 2.0 Aphcar antibadtics profidctcn IV Ampclina o cetalosponna de
pormera gensracion 2  en dosis nica o Clindamicinag 800 mg + Gentamicng BD mg {(en
alargia a la penicilina).

En caso de inestabilidad hemodinamica, ¢ no dsponltidad de sutura o dificuttad por
tamaiio de |3 lesion se debera hacer laponamients vaginal con compresas humeadas,

£} Tejido. Inversicn oterina

» Hacer repgsiqdn ylenma tagan indicaciones contendas 2n los chagramas de
flye parala atencidn de emergencias obeténcas.

o Igual imanejo dé atoniafnpolels utering,
Aplicar antibigtico  profilachcy 1V, Ampicilina o cefalosporing  de  priméra
genarackin 2 g en dosis anica o Clindamicing G060 mg + Genlamicinag £0 mg {en

<

a-.'rﬂijﬁ
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alergis & la penkliing),

dl Placenta retenida o relencadn de raslos placenlanos
« Hacer gxiraccién manu de 1a placania lenisndo prasanis o dasgo polencial
de un acralisme placenlario.
Praciicar 12 ravigldn manoal de la cavidad ylenna idealmenle bajo anestesia,
Aplicer entibidico profildictico IV, Ampicling ¢ cefalosponna de primera
generacion 2 g en dogis tnica o Clindamicing 500 myg + Genlamicina 8¢ myg
{en alergia s la peniclina).

4942 Manejs g las urgencias y emergend A hiperensivas del émbaraze

En primera inalancia s& considerard a 10da gestants ¢on ¢lans de hiparansidn cebes s
remitida comd wgencia & un nnsel superiar de complajidad donde e puredan estodiar 1a
afmctacidn an drpane Hanco y mansjar las comphcadiones matemas y lelakes,

a) Preaclampsis 3evera

e dafine como cuadro clinico en el que hay hipertengidn relacwonada con af embarazo
{un embarazy * 20 samanas 0 &0 la€ primeras 4 semanas del puerpans con Tensibn
Artarial Bisléllea mayer o igual a 140 mmHg yo diastdlica mayor o igual a 90 mmHg}), ¥
ademas alguno crilerio ge seyvaridad;

s TAS 2 160 mmHg yfo TAD & 110 mmHg
+« Presenca de signos premanilongs: (cafalea glohal o en “casco”, osternos o
visitn borrgsa, lindtus); epigastralgia imadisada a hipocondrio derécho; clonus;
iguria (0.5 cegh an 6 horas),
+  Compromizo de drgand blanco mabemsy
o Parachmeco. hamograma con plaguelas menor da 100.000; LDH mayar
800 mgidl; AST y ALT mayor 7O mgidl {sindrome HELLP} crzatinina
maynr 1,2 mgidl.
o Clinicg: edema agude de pulmdn - injuria renal aguda - infarto aqude de
miasado,
+ Compromiso felal Resiriccion crecimiento inlrautering

Anle B présencla de ung 0 mas orltends de sevendad se debe reallzar examen flaco
complely, incluyando evaluacion de vitalkiad fatal por AUSCURACKIN O eMpec de doppker
jedal, ademas,

I Aségurar ? aocesos venogos con cotdter 16 6 18
i.  5iza dispons de oximeatria de pulso e deberad proporcionar axigens suplsmentario
para alcanzar saturacion de Qxigend > 95 %. S no s¢ dispone de ametda,
admimisirar oxlgeno por cdnula nasal 2 3 Liminue.
il Colocar sonda vesical a drénaje con bolsa de recoleccitn (sonda Foley 14 o 16).
- iv.  Inlear enstalordes 1 cofkgdh (come volumen lotal admirieirade induido e guled de
sulfalo de magnesio)
Y. Inlciar sulfalo de maghesio ampollas al 20% x 10 mi {2 g
8. Impregnaciin; 2 ampaollas + 150 mL S50 0.9% en 10 a 15 minulos (4 g).
b. hMantenimiento. 4 ampollas + 500 mL S5N .%% por bomba de infusidn a
&7 mUthora (1 oh) o 2 10 gotagminuta por macrogolera 10 gHas =1 mL o
a M) gotas/minulg por Macrogqotann.
wi, 5o deberd ajustar 1 dosis segun manidanizacitn de redkejos osteclendintzos, gasio
Urinario, sensoro y recuencia respiratona.
vii. En caid de loxcidad por sullaio de magnegio aplique 1 gramo endovenoso de
ghiconaio de cakGio en 10 mingtes.
vii, Sila TAS 2 150 mmHg yo TAD = 100 mmHg (pera TAS < 180 mmHg TAD < 110
mmHg) inicie lerapia anlihipartensva: Si la TAS & 150 yo TAD 2 100 amHg (pero
< 168007 10] inlcie terapa antitwpertensina:
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1 Nifedipng takletas « 20 mg 1 1ableta WO cada 3 horas 0 labletas «
10 mq 1 tablata WD cada § horas.
Ix Tome examenes de laboratono. hemograna con recusnio da dagualas proskbas
hspahcas {lactate deshidrogenasa LEH. ransaminasas AST v ALT) y crealinina.

) Crizia hiperiensiva

Se defina coma un £aso &n el gue durante 2l embaraza ¢ €l peerpens presante TAS 2 160
mmHg ywio TAD 2 119 mmHg &n ung ioma con 0 SN Sintomas pramotitaras de eslampsa
Anle asta stuacion se debera:

i Realizar examan hsico complets, incluyebtda ewaluasion de wialdad fatal por
avscultacidn o empen da doppker fatal.
i Asegurar 2 acoesos YENOS0S oon catéter 16 o 18
i S dispone de aximelnia de pulso se deberd proporcionar exigens suplemankano
para alcanzar saluraclon de Crigend = 85 % 5 no se dispone de aximetria,
adminisrar oxigend por canula nasal 8 3 Liminuto. .
iv. Colocar sonda vesical a drenaje con bolsa de recoleccion (sonda Folay 14 o 18],
¥ Imoar chslalohdes 1 cokdh (Comd volusren 1otal admmistrado incaaido 2l golen de
gulfare da magnesw).
vi. Inkaar marejo anhhipertensivo de inmeadiate hasta lograr TAS entre 140 - 150
mmHg ¥ TAD entre 50 - 100 mmHyg,
a Laktalol ampolias de 100 mgf2boe 20 mg (4 cc endovanozos cada 20
minukas, ¥ & o hay respaesta aumeantar a 40 g (& mbLl. luegao a 80 mg
{16 mlL)] hasla dosis acomulada de 300 mgidia. Dejar en terapia de
mantenimiants con; Mifedipng capsulas o lablalas « 10 mg 1 edpsola o
tableta via oral cada & horas o Nifadiping capsulas o tabletae x 30 mg 1
capsula o Lablela via oral cada 3 horas.
b Si se dispones de Hidralapna, se puede usar coms meédlcamanla da
primera linea en balp & d& & g Cada 20 nonotes Scoh @ domss de 20
mg VY no hay respuesla, gebe pasarse a owo antihipertensive
¢. Hifedipina capzulas ¢ tablelas de 10 mg cada 20 minutes por 3 dosls vy
(pe@t 10 Mg cada B horas, o rD Se dispone de via Yenosa.
d  Inice maduracion pulmonar fatal con betametasona 12 mg IM Cada Z4
horas si edad gestacional €5 de 26 & 3 aemanas.,
a2 5 no se alcan?a contrel de ciffas tepsiphales e Jdebara ramitir 3 [a
mujer, al mayer nivel da complejidad de acuerdo con |as condiwiones de
la paciente,

vii,  Inicie sulfala de magnesio ampollas al 20%-10 m| (2 ) de I Scguiente forna;
i, Impregnacidn 2 ampoblas + 150 L SSN 0.3% en 10 a 15 minutes
(4 o) y continuar.
ii. Mantenimientg; 4 ampolas + 500 mL SSN 0.9% por bomba de
nfusian a 67 mL Mora (1 glh) o a 10 gotas/mingea po macragolenc
a 10 gotas = 1 mL g 20 gotasfminule por macrogotere 20 goas = 1
L.
Ll Tomar examenss de labaralorio. hermograma con recoenlo de plaguelas, prushas
hepaticas {lactalo Jashiiipganasa LOH, mansaminasas A5T y ALT) y creatimina.

c) Eclampsia
Se defing como un cast de gestante ¢on ambaraze de 20 SEmanas o mas o an |as
primeras tres samanas del peerpedo can citends & rastorng hipenensivo del embaraze
U presanta convalsion 9 cima

En atth roso Sa debera

lmizlar sulfala de magnesio ampallag al 20%-10 ml {2 g} de la sigusente farma
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+  |mpregnacitn: 2 ampolias + 150 el SSN 0.0% en 10 & 15 minulos (4 90 ¥
cortinsr

+  Manlenimienlo’ 4 ampdlas + 500 mL SSN 0.0% por bomba de infuslan a
67 mL mora {1 g/h) o a 10 galasiminula por macrogolers a 10 gatas = 1
ml o 20 gatasfirinulo pod macrogolero 20 golas = 1 ml.

En presencis de Crisis mpartersma micar manejo antifiperensyo g2 inmediato, hasia
lograr TAS entre 140 - 150 mmiHy v TAD entre 90 - 100 mmHg con.

a. Labetalgl ampollas e 100 mo20ce. 20 n (4 oc) endovenosos cada 20
minJlos, i i no hay respoesta sumentar a 40 mg (& mL), luego a ) mg
(16 mL) hasta doss acumulada de 300 mo'dia Oegar en ferapia de
mantetmignlo con Mifediping capsulas o labletas x 10 mg 1 capsula o
taheta via oral cada 6 horas o Ndediping capsulas o tabletas » 30 mg 1
capsula o tablela via oral cada 8 horas,

b &l 58 digpone de Hidralazing, se puede usar como medicamants de
primara linga an bolo [V de § myg. Cada 20 mmuotos S con B dems de 20
mg 1Y o hiay respuesta, debe pasarse & otre antifipatensiyo

¢. Miledpina cipsulas o tabletas de 10 mg cada 20 minutos por 3 dosie v
luega 0 mg cada § horas, $i pd $2 dispons de vig verosa.

d Inice maduracidn pulmonar fetal con balamasiagena 12 my IM cada 24
horas si adad gestacional s de 26 2 34 semanas.

e. Si no se alcanza confrol de cilras tensionales e debera remidir a La
rriyer, alnayor nivel dé complepdad de acuardo con kas condicienes de
1a pacents.

Anta la ausencia de cieis hipertensiva se debera garantizar manejo anthipertensive cor:

+  Nrfediping capsulas o labletas de 10 mg 1 VO cada € horas o Mitedipina
tahlelas de 30 mg 1 V0 cada 8 horas,

Una vez ¢stabihzada la paciente, s& rémdird & un nnegl supenor gqoe garantice la atension
por aspecahsla tanio a Iz madre como al necnats. El traslado sa realizard en ambadancia
con profesianal da medicing o de enfarmeria o parandico quea

Vigile conunuamente los signos witales (presidn atenal, sensono. freousncia
cardiaca y respiratong), frecuenia candwes fetal v reflepss oslectendingsos cada
15 reunutos.

Asegure 2l sumimstre de pxigene suplemenlariz durante = transpone para
mantaner Bbealld = 95 s 36 dispone de oximetna 38 pulsd 0 a 2Luminute por
canula nasal.

Evalia continuamenta |3 presancia da sintomas pramonitorios o de encefalopatia
hipertensiva, Asi mismo que controke y régistre diurésis horana.

Aplicue prolocolo de crisis hipenensiva si TAS 2 160mmHg wio TAD 2 110mmHg
Garanhee ABC (via agrea-ventdacidn cirgulasion). aplique nusve bole de sulfate de
magnasic 2 ampollas + 150mL 55N 0.8% en 10 a 15 minulgs (dg) y conhrge
infusion o golep de suffato de magnesio, perc ocon un moremente a 2gth, s
prasenta episedio convuleivo (eglampsia),

4.9.4.3 Sepsis y chogue séptico

Ademnas dé |a defitusldn de SIRS, s& tendra en cusnta 1a definwion de SEPSIS. Para esto
¢ adopta €l usp de las escalas QS0FA y SUFA'™ de 13 siguenta manerg

Se chagnostca Sepsis probable con 13 presencia de DOE O MAS de los criterios
de gSoFA;

2 Saquenlial Organ Failure Assazsmen [SOFA) Score
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o Estado de concencaa alerado, dehtids camos una pupluacién en la
escala de Glasgow= 13

v Frecuencia espiratoria = 22« mingke

o Preskdn arenal sistdlica = 103 mmHg

Un g30FA postivo (= 2) obliiga 1a basqueds por medios chnigos y parachmcos da |2
preserdE de disfoncdn de une o mas drganos usando |a escala S0F8:

Escalr da SOFA {Sepsis-ralated Organ Failure Assessient)

) 1 2- | 3 4
Fspaaprg |
Fair; =il | =AH] <0 <MD <10
frrmnH)
LG
i Flapuesias =180 =154 =100 =50 =20
: 10F ¢ e
HapetsLan
Hibrrodimia =172 1215 ANER AD-118 =20
{mgfdl )
Chopamiria 5. 1- Dopearning =15
{Eam: a 15 wpkgimr o (M) Fally gl )
Cardiovazcds PAM = 70 Fald = T Ficsbr armina Eplrebing =31 | Eginedrlng = 01
Frazion arkenal mmHg mmHg L alquier L kgimin o Lk frrn &
drsish Miwepaeinna = Memfnns_l e
0,1 wolkeme 1 ugisginin
Giglema Nemigsg
Fff;:i_ 15 1114 w-12 H-t <k
Glasgow e e am
Fanal
Creatirans o fljs <12 1,518 20-2.4 R e
W B

Una punluasion de SOFA 2 2 reflepa un nesgo de modalidad globai de apraximadamentes
un 10% 20 la pobilacidn genaral y 28 dehnida coma SEP3IS coanfliemada

Lhogue gepticn:

So cefine como Sepsis asociada 3 sgnos de hipoperfusidn {lacltato =2Zmmol) &
hipotensitin MAS = 230mmHg o TAM = 65mmHg) que no revierte con la administracion de
una reanimacian inicial de cnstakoides de 30mbkg admirestrado: en bolps de 300mL cada
15 minuias.

&l al momente de |a evaluacién hay criterios de sepsis ¢ choque, realice las
siguientes Intervenclones de ser posible en los Bempos sspeclicos agul descritos
desde el momento del diagndstico:

Hora &

1. Momento en &l Irlage de urgencia ¢ sUande £e hace o Jdiagndslico dal procesg
infaccioss v e a sepsis. Si veena remifida de oira inslitucidn. este momento o
determina:a ia presenciz en la histona slimea de crileres de sapals

Hara 1,

2. Evatue permegbilidad de |3 via asres

3. Bummslre supdements de odigens: B dispone de cametna de pulso propoercione
onigene suplemenianio para alcanzar TsatQ2 = 95, 5 ng dispone, administre
CXigEna por canula nasal a Liminuto.

4, Canalice 2 venas con caléter venoso Mo, 16 0 18,
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Colsgue sonda vesical a drenaje con bolsa de secoleschdn (sonda Folay 14 o 18|
para vigilancia ¢e gasto uninario.

Inicie manejs con ligudos endovenossys (preferiblemente Hartman): bolas de
A00mL cada 15 minutos para mantener TAM 2 BimmHg y sensono nommal, y
conlinuar apore de manterdimianio a 1cohigh de acverde con respuesta olincs y
metas alcanzadas,

Inicle amibidlice: AmpicilinafSulbaciam endovenosos 39 (o & anibiflico que e
dofina inslitucionalmente én el comilé de Infecciones). en la pimem hora y
continie sagon protecalo de la mslitucibn local o de referencia

Proporciong  proteceion  gaskicar Panitidna ampodlas x 50mg 1 ampolls
angdgvenasa cada 12h v Ovnepragol ampollas ¥ 20myg 1 ampolla endovenosa cada
12h.

Torma ce parachinleos: hemograma, PCR, Hemodullvos x 2, Slllivos locales segun
atiolggia oel probable foco, prusbas bepalicas y renales, gases aneriales y cido
lEchico.

St &l mornento 1on hay crilanos de chogue 56 ehara;

Movilizar equipo de emeargensla, asequrar raspuesla rapida de equipe muttidisciplinana
iniciar mimediglameanta acciones de supanviventia que nehyen:

1.

ol

@ N W

10,

11.

12,

Reanimar guiadn por l03 sigwenles paramelros coma meta;

a, Lactalo sénce ¢ 2rmmalll

b. TAM =z ESmmHg.
Iniciar apikadtics Fe amplie aspeclro &0 la pramera hoca, previa toma de muesiras
pera culllves.
Ideniificar v controlar Foos inlegCmad.
Evaluar parmaabilidad de la via adrea y suministrar suplemenio de oxigend: 4i
dispone de oxmetrie de pulse proponci Gxigeng suplemanlans para alcanzar
Ssal0g = 85 5i D dispone, admimisire axxgent por cénula nasal a Lminuto. En
casp oe Glasgow < 9, con pobre peoleccion de la wia aérea o insuficiencia
respiratornia realice mMubacidn oroiraquaal y ventibcidn mecanica.
Canalzar 2 vanas con catgter venoso Mo, 16 o 18.
Fealzar pase o8 cateter venasa central ilumen, si 58 requere |a colocacion oe
medicamentos vasoprosores, #5105 lene sxperienia ¥ depombilidad de este.
Colocar sonda vesical a drengjs con bolsa de recoleccidn (sonda Folay 14 o 16)
para vigilancia de gasto uninaria.
Iniciar manejo con liguidos endowenosos (Hafman) bolos de 300mL cada 15
minylos para manlengi TAM & 65mmHg y sensoric namnal, conbinuay aporte de
mantensmienlo a 1ecfkgihr de peuerds con la respuasla climca y las metas
Al argacas.
i fa TAM parsisle < 65mmHg despuds de un adecuadn réto de liguidos (30mLky
en bolos de A00mL cada 15 minules). & sugiers inlaiar cuanlo antas Infusibn de
agenlas vasoadlvos. Norepinafrina a 35 meogiminuio que Se va incrementando
cada 5 minulos hasta alcanzar 12 meta [TAM 2 €5mmHg) o una degis de 90
mcghmin,
IniGiar anlibl gy emplneg en la primera hora de reconocimeento del duagndstico de
la Sepss de acuende con el loco  sospechado, generalmenie  con
FiperaclinaTazobaciam 4.5 gramos sndovenosns cada & horas (o al aniibidiso
gue s& dehna nsinucionalimenta an &l comilé de infeccibnes). Esla indicackan debe
myaloramse cada 12 boras hasta que se 1enga rapocte de 1os cultlvos para definir
condinusdad cde aste 0 SuU SUSPENSIGR 5 98 JBscatE iInfedchan,
Froparcionar geoleccn gasitlca; Raniligina ampollas x 20mg Y ampolla
andovenosa cada 12h u Omeprazsl ampollas x 20mg 1 ampols endovenosa cads
12h.
Tomar parachinicos: hemegrama, FCR, hemodullives, cultivos locales s&gqun
eticksgia del probable foco, pruebas hepdticas y renabas, glucomalrias cada dh,
qases anenales y dcido lactico. Este lime sa debe medir nuevaments si el valar
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inicial {hora O} a1 eleyads (Lactato sérico » 2mmeliL). erdre |as 3-8 horag pars
identficar & isgre da 1as metas durarte (3 reanimacian
13 Manejar terapa anblrambdles con Hapanha an & mivel da meyar cormphe)ided

495 Instrumentos insumos y disposilivos

Compulador para 2l ingreso administrativo, Bomba da Infusién, Moerilor da sgnos vliakes,
Caro de garo. Coppler felal, Kil para € manejo de la emergencia obstatrica, Laboratofio
basico ¥ broquineco, Transpore medicalZsda, DSposinos nsuucionales para 18
wentficacion de pacient2s, identificacion Qe alargias y mesgo 48 caldas {brazaiates),
Guias y profacolos adoptados formalmeante por 13 IPS Diagramas de Aujo para & manejo
ge 13 emergencia obstetrica. Trye Antichogue ne neumatico y balones hemostaticos
{Bakn o Sonda condon)

E: contenido del Kit de emergencia obstetrca basico se prasenta en et anexo 7.
410 ATEHCION PARA EL CUIDADD RECIEN NACIDGD

La astencion del reckn nacide comprende e conjuntc de procedimientos para el
acompanameenle y A asetencd g [0z réden naados y oy famibas g agompanandzs en al
proceass flsiddales de la adaptaclin neonatal y sy adecluada trangabn 2 la vida
2xlravianng.

El nacimeanto ek darse an un entorpg insblucional En alguncs casos no &4 posibke por
dificftades 98 accesn O por Ueos y costumbras en al marco de pobdacion enica; &in
embama, 4ebe recomsndarse el nacimeentio en el antomo mencionado. En todo caso,
Lada nifd O MIfa gue naZed dabe contar con &l actasd a las inlarvenciones aqui daescrilas,
o cual perrities apoyar sU process de adaptacion a la vwa exdrautering y fmutnmizarsd 123
posibiidad de presentar compiicaciones que tengan riesgo de myerdea o de generar danogs
Irportantes para & résto de la vida

Las insitucionas que realicen la atencitn del parto detberan lambién sstar equipadas para
la atencion del recign nacido. con disponibilkdad permarente dél talanlc humanoe para 13
atengidiy gl binomic madre hipp, ¥y en todos 103 (asos deben contar con e insumos
hecasanss y sufisanles para responder o las giluagiones de amerganaas sastalrleas v
neonalales (kit de smeargancias obsléneas v kit 32 reanimacidn neakatal). En case do ser
necesany, de acuerdo con la necezidad de atencidn el recién necide v 3 1 capacidad
retolutiva de |a instilugign, debe remitirse a8 una institucion de mayoe complejidad para
conlinuar el ratamenlg instaurado

4.10.1 Chjativos

Apayar, condecir o nducin @l proceso de adaptacin a la wda extraulanng del racien
Racida y rmimirmear la posbildad de presenlar comphcacione:s que lengan nesgo de
mLarts parnalal o nesnalal, o g8 genersr dafas para el resto de la wda relacionados con
eventos parinatales.

4.10.2 Talento humang

El conjunto de procedimisnlos de alencion d2l pade v del nacimignle requigren uh aquaipo
mutidisciplinardc que pueda brindar saguimianto ¥ apoye a |3 gestanta, 3l recign
nacideal. su fFamilia o acampafantes

Log requsrinantos minimos de talents humans on e memos que para |3 atencidn del
parto de bapo nesgo {(giempre y cuando & pargonal tanga anlrenamiante en adaplacian y
reanimmacion naonatal, @ idealmente que tenga vigenle su [ormacién an soporta wtal
avanzads neonatal). En el caso da un patte da alls riesge ¢ en 2l gue se prevean posibles
eamplicaciones del recién nagide (como prematusdad. estado Felat insabslactoria,

Sl

e e
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anomalias conghnitas, bao pese al nacar, nacimiemo par cesdrea, elc), 58 requisrs de
meédico espacalista en pediatria que idealmente tenga enbenameenls actualizeds en
adaptacidn y feanimacidn necnatal. Asi mismo, cuando 5¢ sobrepase o && pravea la
recasidad e tratamisntos gue imphcan una capacmidad resclutiva superor a la que tiene
la instiucidn, debe remilirse a ofra da mayor complejidad para garantizar |3 slencdn
adecuada,

Se permile lambikn que la alencion ded nacimients de baje riesge sea mealizada por
aspacialista en pediatria, y el de allo riesgo, por padiara con subsapeclalizacitn an
necnalologia, para o Caso 48 lag instiuciones que tengan la posibilidad de garaniizao.

En fodos o3 cascs, s requlers gue & recién nacde sea atendido por un profesional
independiente de aguel que 5= ancuenira simulianeamente atandiendo a la gestanle, y
aslg alencldn debe darse de acueddo con el nesgo prevaaio tanloe para 1 madre CoMo
para gl recién nacido.

Se permilicin  crilerios de adaptabiidad en log  £a%0s necesancs segun las
particulanidades poblacionass o lerrdonales (por spamplo, &0 pablackin de dambilos de alta
rurahdad o rural dgperes, o an poblaciones indigenas), siempre y cuando se cumplan los
eclandares de alencidn establecidos &n L adrmalnddad vedants.

d.10.3 Atencionzs Incluldas

Enfoque anjenalal & mesgo.

Atancitn ded recién nacido en sala de parlosmadmpentos,

Cuidados darant 128 prmaras wanlicualro horas de sdad.

Decisrin del agrasp hospitalario.

Enlrega de racomendaciones prewas al eqraso hospilaario

Expedicitn y registro #n o carnd (nico de sald infantil v diligenciamignto de la
Histora Cliniga Pernatal Simplificada.

p. Egreso hospitalario.

~wangu

4104 Descripcion
4.10.4 1 Enfoquo anlenatal de riesgo

El #nloque antenatal de resgo exge L reafizacién de una hisiona clinkca dingida 2 |a
gntificackdn de laclores de niesgo prenglales, pernatales y neonalales pare & recien
nacide. Adidonakments a [of fadiones de g0 DIOKGIC0, S raguierd larnd & Cusiia s
demas lactores de riesgo psosocidlas definidos en la histoda clinica del CLAP. La
historia climica pen-neonatal debe empezar o reallzarse desde anles del nacimlends, con
el fin de preparar ol squipo ¥ 05 iNSUMES Necesarios para a atencidn adecuada en sala
ds partosinacimigntos y programar las acivdades 3 reabzar en las horas posterlores al
nacimignlo. Debe indagarse por a5 vacunas aplicadas & L madre geslants, ncluirse la
exploracion de facioras da mypasicion a teraldgenos como 2| alcchol y olras suslancias
psicoactivae, a infecciones virales {(como Ziky) (A revision de 108 resulados de los
axdamenas lomados durante la gestackn (MM Siiks, Hepallls B Toxoplasmosks,
Egteplococo del Grupo B, &le) y I3 dandificackdn de slras condicionas que ameritan un
manajo diferencial d=l recién nacido en la etapa neonalal y luego del akta hoaspdalana En
caso de no coatar con (o8 labdralonios panalales, 68 dshen agaqurar sus raslados
anles del penodo expulang ¢ o la cesdres.

4. 10.4.2 Arancldan ded reckén nacido en sata de partosfnacemienios

La aisncin inmediaida en 3ala de padosdnacimienios requigre la reglizacion previa de la
msiorla clindca con enfoqua de niesgo antenatsl. La adapiacin neonatal nmediata ests
reapresentada por & conjurds de modiicaciones cardic-hemodingnucas, respiratoras y e
todn ofden que sucede sn procura da la adacpackn del ser humano al entomo
atmoshgrico al nacer. Dé su éxila depende fundamenlalmeante el adecoado v extoso
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tansilo da la candicdin intraltenna a la wida en &l ambignle exiatior Debe realizarse un
manajo limpio dal recién nacido y la mampulacidn del carddn ambahcal deba bacerse con
guanies estanles. Fara un adecuadoe manejo @mice dal recién nacido. 13 lemparalura
ambsante de la egla do parasinadmentes debe eslar enbre 23°C v 2600 como rangeo
promediy. Las salas de adaplacion naonalal deban dispatet do on panddn ¢ Lo peia
irfarmnativa sobre el manejo del iecién nacido con depresitn rmspralona o con nacosdad
da reammackin neonatal

La secusnod de atencion &s.

» Limpieza de las vias »reas. an el momento 8n Jue &l acien naado asome la
cabeza, =e daben limpizr manualmenta las sacraciones primerg de la hoca y leag)
de {as fosas nasales. Se debe evilar la realizacion de succion de |as vias acroas
e forma nJlinaria y 52 debe reservar este pracedmienio aako para 105 casos de
liquide amniGtico con MAconD esMESH. Sangre & pus con abstruccion da A wa
AEred 0 81 & necken nacido =& encusnira con depresidn respiralora por cuabkquiera
e eslas causas

v Secado del recién nacko: una ver el recién nacido se ercuentre luera del canal
del nacimiente, se debe proceder al secado complete Fara esto, se coloca al
reqien nacdo sobre el ahdomen de |a madre, en contecto piel a piel ¥ se nicig con
#l agady e [a cabeza y cara y Wego del reshy del ooerpo an foma suaye, gendil y
axhaustiva, oo campo seco y tbw, Poslaigrments dabe cubirse ¢on Ln campo
saCo 4 fibio diferente al previamente usado para el secado, v debe tenerse
aspesal oudado an eyilar 13 pérchda 32 calor por la cabeza CHOtando un gorrs
En cago de ng conlar con goiro, Una alternatna Seria anmar an turbante con unag
Lompresa hbia y seca. En &l caso de [oE recieén nacidos priemalums. s
recamends manesar de acusrdo con las incicaciones eapeciicas gl neamignlo
de alencadt al recedn macido pramalutd,

¢+  Observacion de la respiracion o lanto, y el tone muscular. La limpe:2a de las
yias asreas ¥ el secado eshimulan al recen nacido. S & nifis s8 encuenlra en
apnea, daebe imciarse la atenadn del recn nacido dapamnds cab wenlilashia con
prasiin potiliva eafin el asquama 43 reanimacidn necnatal vigente de las (xnas
de Soporte Vital Avanzads MHeonatal (NALS, por susg siglas en inglés).

+ Pinzamiahto y ¢orte dal cordon umialical Deba raalirarse cuands s& cumplan
log siguientes oritsnos. nterrupcon de la palptacion de las aderias umbilwcales,
disminucion e la ingurgitacion de la vena umkilical, y perfusion satisfaciona de la
el o gual pooné habilualmenta enlie el segundo ¢ lercer mnuto e naclic.
Estos crierios pusden demorar mas tiempo en conssguirsa, como en e cI3s0s
dorde ha habido corcular de cordon vmbikcal, prolapsd o procdencia de cordon
umbdlical, o roptura prolangada de mambranas. En e5t08 c3s08, &% perfinente
permitir un mayor tiempo al desbnado al pizamiento kabitual del corddr armbulical,
Da loma excapuonal se deba realizar phzamiento inmedialy en casos de
abruptio de placerta v de placanta pravia sangrante para intermumpir 12 pérdida de
sangre dal recien nacwdo, o pnzamientts precoZ fanles de cumple os Cnlenes de
pinzarmientey fabitual. generalmente entre 30 v 60 sequndos de la expulsson dsl
rifio por & tanal del naomenta) en (08 casns &n 05 QUE 98 presuma nEsgn de
paso de anticusrpos MEterNoE (COMO BN MiEaskenia gravis o an IsEnmunzacisn
matzmo fetal no tratada) 0 nesgo de pohglebulia neanalal (como en sospecha de
rastiecion  ce  cracimuenle ntradtarine o an hieos da madres lesdmicats o
diabeticas} Todo el instrumental gee se use para pingar ¥y cortar € condon
umibilical debe eatar estaril.

+  Prasantacion del recidn nacido y contacto piel a piel con la madre Cebe
presentarse e mcmn hacklo ala magdee y al padre o 32 acompanante, con 2l objelo
de fayoregar |a relacion vincular de los padres con = recen nacde. Se Jdebe
conthnuar monileandn |a respiracion y se debe estimular el inicic de i3 lactancia
materna St 2l nNifo 5& encuenira s8nG, s€ Mocomesda ng saparar de [a madre
duramte 105 primerss G0 minutos. € ncluso se deben postargar los procedirmenlas
de aplicacion d& profita:s, anbropametria y examen fiswo competo despoes de
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aste tempo. En caso en <l qua & racian nacido deba ser separado de 1a madre
durants 12 transicddn de zu adaptacion heonalal, debe ubicarse bajo fpenta de
calor que ideaimante debe ubicarse en [a misma sala de partoside cingiade
nacimienlas, y prefanblamanie dentro del campo visual de |3 madre En 2l caso de
un nacimianto por cesarea, mandras s& conhhla el pracadirnianle quinargico de la
madre, £a puaden rgaizar 13z demas medidas de la adaptacion {por epemplo
profilaxis, anlropomelrla. alz} para  avitar sepacaciones oe la madre
poslenoments, y s& debe promover el confacto peed & pel y 2l micio de |2 lactancia
malerna o mas rapido pesibie.

Laclancia materna, Se recomienda miciar @ lactanga maiema durante €l
contacilo piel a piel siempré gue [a madie #sta en condiciones de lievarlo a cabo
La laclanca matema debe ser a libre demanda, sin horano y w0 reslicoon Debe
[IQMOVerse ¥ apoyarse sonstanlemsetiie y parmibr qua el recién nacids v 1a madra
permanazcan unlas, svitando separares innecesanamente. En case de que 18
madre % spcuentre en recuperackon post-cesarea. 5 8 cuenla con @
aukwizacion del ansstewdlogo, e personal de la sala debe apoyar 12 lactancia
matama medianle (2 recuperacion conjunta ko mas pronto positde. De acuerds con
Ize recomandacionas da 13 OMS solo se debe suapendar 1a laclancia malema sila
made Bctanle se ancuenira a0 tralamisnla con medicamertos contra el cancer o
con suslansias raduwactnas, o %ila madre yive con infeccion por YIH

Limpieza de lag secrediongs da la boca nuevamenle, $i 85 NECESErio

Valoracion del APGAR, Se debe valorar I wilabdad y reacllvidad del recidn
nacido con 13 Escala de Apgar al iminula y a 08 5 minulas para describar de forma
eslandanzada la wilalidad, 12 evaluaciin def tono muscular, € esluerzg respiraloce.
al color de & piel v 13 frecoenca carthata Mo se deban ralrasar [a2 imervanconas
para Ios redlen facwlos deprinidos nasta A wvaloracidn de un ominomo. La
adaplacién neanalal inmediala se apoya i el Apgar es de 7 o mas. 32 conduce &
al Apgares de 5 a ¥ o s induce 51 e9 de 4 omenss, En Wado caso, sa dehe wiglar
la estabilizacidn del req@én nacida Para Ins ¢asos da Apgar meangr de 7 se debe
valerar la capacidad resolutiva de la instihocian y remibe & mivel Som la compléjiciac
nacesaria para proveer ka slencidn neotatal sdecuada 50 el racidn nacids tuwe un
Apgar menor de ¥ a3 1os cinco minulos. s& debe descartar asfixia peringtal 5i &l
meongle depe ser remitido, debe ransportarse de acusrdo con o3 ariterios de
trargporte negnatel tagqure ¥ adecuads a su condicion clinica. Ver Descripcion de
la Ezcala de APGAR en el Anexo 2.

Fealizacion d* I3 Excala da Sliverman-Anderson. debe r2alizarse si &l racisn
nacido tiena dificultad respiratona & ks 10 minutos de nacimiento. Yer Descripoion
de la Escala de APGAR e el ARgxd 10,

Identificacién del reciken nacide: debe realearse frenle 4 la madre & iniclarse
antes l1a separacion de la madre y 0 feSién nacido {por Semplo, marcando \
rmaniia préwvemeanta con (o8 dales disponiblas)

En Bl cazo de presentar alguna comphcacidn durant2 3 transicskbn del reaén nacido 2 la
vicla exiragtering, come dificutad reepiraleria, se debe garartizar la atencen resokniva
integral gue se requiera segun el casa, Se debe tener en cuenta o plardeade @i el
procedimiente de Atancon da leg compleaciones dal racién nacdo dal presents
hneamlents.

En ul case del recién nacldo que avoducona satisfacionaments, luego de o3 primeros G0
minuios de wida (despues del contacts piel 8 pict con la madre y de 13 consolidacion de la
adaptacion neonatal), v denilrg 92 105 prmenss S0 minutds de wda, e deben desarrcdlar
[as squsntes actividades denmno el campo wsual e |3 madre:

+

Profilaxie umbilical s& caba raalizar la ligadura dal mufidn umbilical con una liga
de caucho o yna liga aquivalente que sea efechva ¥ segura. 5& debé venficar que
Mo & arape b pel periumbdical sine dcarnents & mufdn umbdcal v =8 debea
ragiizar [a limpieza ded mufon ombilcal con Clorhériding o Yodopdvidona 1Emende
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Cuidado de retirar &l excezo del antiséplicoe gque haya poddo aplicarse en la piel del
régian nacido.

+ Profilaxis ocular: para la prevencin de a cftalmia neonalal, se debe realizar con
sglucion oflalmica de Poyidona iodada al 2,.5% o al 5% {seqdn disponibildad), una
gula =n cada 90 en desis unica En Cas0 de ne conlar con solucidén oftalmica de
Fowdona indada, s& poede haoar uso 42 solucidn de pomada de Eritromicma sl
0.5%, de pomada de tetraciclina 2' 1% o d& nitraro de plata al 19t ES impoiante
lengr en cuenta que con &l uso de nitrate de plala hay descripciones de efectos
iritanlas.,

+ Profilaxis de la anfermedad hemorragica del recién nacido =& debe aplicar
Ytaming K 1 mg por via intramuscular an la region antenar del nmuslo an dosis
arica. 51 oze dispone de Vitaming Koen presentanon eral con equivalencia
larmacoligica a la presaniacion parentaral, pusda admimsirarss &n lugar de esla
ditima Fara el recien nacide oon peso menar de 1 500 granos, la dosis de
Yitamina ¥ es de 0.5 mg via infremuscular en dosiz unica n la misma [ccalizacion
analdrmca el recién nagldo a tanmmne.

+  Examen fisico peonaal inicial s& trata 96 un examen beave, & cual Busca
svalar 13 adecuada transicdn del ragién badld & 1a wela ediradledns, denticar gl
gewd, datectar lampranamente anomahas congenilas y ofrecer infermacidn imcial
del estady del recién nackdo a ks padres. Duranta la realizacion de esle examen
fisico. debe venficarse la pemmeabilidad esofdorsa v anal. Asi msmo. debe
mexhrse {2 temperalura, la cual debe estar eatre 365 y 37 5% cenllgrades  Por
ancirma o por dabago de eslog valwas, debe consderarse una safal de pelyre. En
el cagp an £ que S8 evidenckd una anomalia congénita, ©e debe polificar por
ratarge de un prante de infards en saflud pubhea y 28 debs taner an cushla o
talacianads en el apartade de Datagubt de anamalat congéhitas dal presenle
hneamenlo.

+ Toima de medidas antropornétricas se deben Womar medhdas g pasc, 1ala,
panmelro cefalco y perlmetrd (acice a todos o racian nacidos, ¥ se deben
reqestrar &n |a histona clinkcd. Debe prestarse especidl alencein 4 104 casos en los
fue las madidas antropometncas no sé carrespandan adacuadaments con la edad
gestacgnal, con el obets de anbtparse a dislintos riasgos perinatalas y
posinatalas. Luago da la antropomalr|a v del examen fizico, pueda procederse a
yestir al recian nacido.

+ Toma de muecira de sangre de corddén. Be lomara muestra de sangre da
segmento aislado de cordon para el procesamienio de la hemoclasificacion
negnatal, para el lamizaje de hipgtroidieme congénto con TSH neonalal v para la
realzacion da olraz pruehbas de laboralind segim lod antecedentas malenmrs
wenhficados (por epnplo, gota groesa, 2c) La moesla Jde sangre de cordin
debe lomarse ©on la lecnica de "asa” y, per e tanle, no debe lomarse meniras no
haya hatWdo Slumbramianto da I1a placanta ni tomarse del segmenlo Macentario ded
aoidon En L350 de no ser posible 13 1oma de muesiis de sangee 38 conddn, sa
debera realizar la loma de muesira por vana penférica del recen nacido. Agl
mzmo, debe tenerse en cuenta la necesidad de realizar examenes de [aboralons
con muestta e sangre perlfénca segun 1os hallaZgoes del sxarman flshea (por
gmplo, para astedio de defectos cangenitos), sagun ks nesgos panratales o ge
atllerdd con los resultados prevsss de los @Roralorcs pranatales (pOr S@mplo.
para estudio de toxoplasmosic o sifilis) para lomar muestra soficients v reducir asi
el numetd de venopunciones a realizar e el résién naccds
NOTA. En al momenle &n qua ea farmoke al prodgrama de tam-zaje neonatal o ce
den directnces sobre la atencidn integral en salud parz la idertificackdn de riesgo
melabdico. cardwvascular, avdilds y wisual an gl reckn nacels (qua Ndhee
tamizaje de emgres inpalos del metabobame), s& realizardn considaracionss
respecta 3 la toma de la muastra para tamzae de hipohirgidismo conganilo v las
demas pruebas & tammcae en sandre. Mlentras lanto, & conlnuard con |05
procedimlentos ralacignados con la 1ema de muestra de sangre de cordan para
delecgién oe hipolinodismo congenito.

£ K
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Ravizion de la placenta: en lodos kas casos, debe evaluarse 1a placemia tanto por
Sl CArE Mmalema como por Su cara fetal con el objetn de dertificar lBswones o
sngs Hue pusdan superdr patclogia placentaria o felal, por elemplo. nfartes.
quigtes  abscesos, alumbramento incomplels. ate. Come crilerio de adaptabilidad,
en 0% casos en los que & mular por motivoes o pracicas culturales desee levar ia
plasenta o al cardén umbilical consigo. ge permibrg siempre ¥ cuands no exlslan
canfraindicaciones y se hard de adards ¢on les meddas de  bioseguridad
pertinentes segun la nomatincdad vigatile.

Complelar los datos de idenflificacion dal recion nacido: debe realizarge frente
a la madre ¥ dehs haberse nado antes da |a separacion del binomio madre-hijo,
En la manlla de identfhicacion dél recign nacids 2 deabs describer (4cha ¥ hora e
raciments. mombre de la madre, numery de hstona clinca, sexo, paso, talla y
perimetry cofblicod Adicional 2 los datos antenommerts menclonados {Que 500
ohhgatorios], |8 manilla puede cantener lambsén 2l nomere de habitacon asignado
a la madre.

Repistro de ks datos én 13 historla clinles en la histona climca deben
registrarza todos s detalles del nasiments y da loe procadimientes realizadons al
recidqr macds. 58 depo identibcar al recien nacido & ndicar a2 actividades &
realzar durante |as siguientes horae de vida.

Expedicidn del certificado de reckén nacido vive la expedicion dal cericada
de recién nacido wiyo debe realizarse por pare del profesional que alends & parlg
¥ Sin egte gooumenig mingn mi) peeds 23llr de 1a institucidn en la que nacio.

4.10.4.3 Cuidados duramte a8 poemeras velnlicuatro horas da vida,

Lags siquienlez aclividades comprenden los curdados que deben practicarse e lag
primearas venticuatro horas de vida luggd da [os phmeros 20 mindos de vida an los que
s debleron haber realizado [ag inlevenciones praviamenig mencionadas. Duranle las
primaras yeinticuatro horas da vida, se debe acompaiiar y vigilar 13 ransiclan del mfo 2 la
vida extraulenng y su adaplacidt 2 la misma. Estos cuidados incluyen

L

Continuar la promocion y el apoyo a la lagtancia malems

Indagar sobre problemas con Iz lactancia matema, signos de  dificuliad
respiraloria, presencia de miccion o de meconic, y sobre signos de slarma o
incjuastuges e K padies lenle a 13 salud del nifio o nifia.

Verificar la lemperailra corporal del recian nacdo ¥ 1a poca luz ambiental
Realizar axamen fisico completo por profeslonal de medicing o especialista
an pediatria: Incluys 13 evaluacidn de odos e drganos, funciones y sislemas e
dehe reabzar en [as primeras clalrg horas de vida y ¢e dabe valorar nueyvaments
amlae de laz 24 horas de vida. previo al egreeo hospitalano. S el neonato dura
mas da 74 horas de vela en absercacidn hoaptalana, se debe svakuar de nuevs
grilee las 24 y laz 48 horas de wda. S5& dabe calculss |3 edad gestaconal, y
canfirmar la comrelacidn de pese v edad geslacionat (en acecuade, excesivo ¢
deficiente zegln la edad gestaconall, asi como evaluar signos clincas de
hipoghkcermia, wleica, dificulad respiralor o lesiones relacionadas con el
nacimmento. vigilar & estado del muign umbibcal y, &én general, avaar la
ransicHn negnalal y &0 adaplacion & la ¢lda sxirdutsarina.

DCebara tererse en cuoentd el riesgo de desarmolisr sindrome de alcoholsms 213l o
sindnoime de anshnenca nepnatal, de acuerdo con la nformackin da Consuma de
guslancias pscoadtivas o alocohol reportada por la madre durants la gestacian. En
la etapa peri-neanala, & sindrome de alcoholismo fetal pusde manlesiarse
princigalmente con anamallat congénitas (generalmanie ciales:. Az waz el
sindrome de abstnenoa reonatal poeds ser sesundans al conawmoe de wna o
multiples suslancias, puede manifestarsa precozments {en las primeras 24-48
horas] o tardiamente (hasla 2-3 semanas de edad pastnalal) oy presenla
difarantes sintonas neurddgcos, espiratorios, gastrointesfinales o autonimicos),
ante lo cual siempre debe lanerge sempre presente 2oma una posibildad
diagndstica. Si ge tiene sespecha de sindrome de alcoholismo fetal o de sindrome
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de abslinencia neanatal, debe gatanh?arme 13 atenclin en unidad naonaty o s
valaracion por padiatra o neonatélaga antes de& concidercar al &qraso hospilalano.

+ Lontrel de signas vitales. Sa deben tomar tedos los sigros vitales (frecusniae
cardiaza. frecuonsia respratoria, tamparalura. leasidn artenal y saluracldn de
hemoglebing con pulzooximelia) cada € horas. Adiciomalments, por o Menas en
ura oCasign se debe realizar pulspoximetria preductal (en miembro superioe
demachol ¥ posi-ducial (én membros nlerncres), asi como oma y remsin de 13
tension arienal £n 1as Cuatro extremidades con elipmets de enconirar hipatanzion
arterial genaralizada o da predaminio an mMLMBoros sUpenores respecio e 1os
rkembros inferiores, comno medida para £ tamesge de Coartacan adrtica. En caso
da alteraciones, 3¢ debe avizar de inmedate al profeschat e medwing ¢ al
especialisla en pedialna para la revision del recién rackdo

v Vigilar condiciones higignicas y del vestido.

Ravizar los mesulado=s da la hkemoclasificacion y  averiguar sobre &l
procazamienle o résuvltade de la TSH neonstal, ¥ de oz otros los axamanes de
lzhoratode cuando haya lugar, Deben verificarse los resultados malemos de los
eramenes de hepatitis B, toxoplasma. VIH v gifilra y proceder a la amphacidn de
astudios en ¢ recdn nacds cuande haya lugar. Este Utima se hania salamente si
ho <@ logrd hacer anles dal axpulsivo o de la cesdres.

* VYacumar: Se debe realzar sequn s depomsclionss wigentss del Programa
Amphado de inmunizatanas, ¢ deba aphcar una dois da vacuna de BCG contra
la tobarculasie anles del eqreso hospralanc. En el caso de tratarse de hio de
madre con Hepatits B, se dara atencion por Pedialria,

« Realizar tamizaje de cardlepatia congénila: s debe realzar a las 24 horas de
nacicky anles del egreso hospitalanio v =n casoe de conbnuar en & hospalal, a las 48
horas de sdad nuevaments. Se debe hacer con pulsa aximelria predudal (en
meembn supetior derechcy ¥ post-doclal (en mambros nferiores) Se consderara
anormal cuande 2 magisite una diferancia mayar a 3% en |3 safuracion de oxigeno
antre gstas medidas, o coando eeta 56 ancaentre en un v mands 3 50%. Con
un resutado anomal. e debe réermhr para atension reseluiea por pedialina yio
cardighpgia pediatrica para fesdartar cardiopalia cangénila compleja mediante

. astuchps dlagngsheas adicienales. Debe registrarse 2n @ historia chinca negngtal

» Realizar tomizaje visual; se debe realizar con [as téoncas semiokbgicas basicas
e inspecoien ocular ¥ reahzaclon da relleo oo retinano. En case de un resullado
anonmal, dabe sar remnide para valoracion por pediania Debe regisirarse @ 12
histana cinica nacnata1.

« Realizar tamiraje aoditivo: = tamzae audbve peohalal es da caracler
obligatoric. Ceba hacerse con Emisiones Otoacistcas (EOA) o ¢on Respussta
Auditiva de Tallo Encefihce Aulomahzada {RATEA) Dadae las limitaciones del
wo axslusve da EOA an la evaluackon de |8 via avdibva a nrvel relracociaar, sa
debe prefarir € wso de RATEA de wtna en todos los nifios. En el caso de |93
recién nacidos y mifas con allo riesge de pérdida auditiva' deben utlilzarse de
forma combinada las EQ& y la RATEA Eclas pruebas debsn realzarse
idealmente 3 133 24 horas de nacide o antes de la salida de |3 instilogion de salud
En ot b qua no se logra garaniizar su realizacdn Mlagral &n (o8 primercs skete
digz de vida, debe garantizarse &n al marcs di [as atencones de la Rula parala
Fromosldn v &l Manlenimiente de la Salud para la pnmera nfancia. Debe
registrarse siempre en |a histaria slimea neonalzl sw realizacian y su resyitsda. Su
implementanien atanderd 1ot orilenos de progresmadad ¥ sdaplabbdad que e
raquieran a nived lemitonsl para garantizar sy fealizacion.

WOS0N Faopres 08 Nesg0 peRa perdida suddive Arlecedeniy lamiliares de soies, B0 peso al neger,
“Eppecino Daola-Sunicok-Yeiebral & Sindonee da Caldenhar”, Hipoxia noomatdl, Infeezloned ool owo. Lakio
yo paladst Hopdido, Malformacion anpiamisa aunculs yie CAE. Ingompanhilidad de AW Procesos
baclariants “raladas con anbewilices olotodcos. Procesos sicales premalales. Becien nacido pesmiaie,
Redlejos audtno: allarados. Relrasa del desamobo mator, Segusias de presundilly, Sandfome da Down.
Trasipme respaatono. Treumas peradlales, Traumas prenatales, bpgar baps, Peamansncid en unidad 36
cadide inlenslin neanalal. Kalfomadones congiadas de cabeza ¥ cueRo. Sindrarmes [R1a00Nadod con
desordurs Judtnm=vesybtares, 1aTIZage meabmico argrnsal
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¢ FRealizar tamizaje de ermores innates del metabolismo: 1a deteccion e amores
innatos del meltsbolismo e realizard en o pals stendiendo los ctenos de
progresividad. [miclamenta, denlre de astos tamizajes se establece como
obilinsiarna La tama y andbsis del TSH neonatal. E| Ministeno de Salud y Proteccicn
Social dabars adelantar @l process de delindesin dal sat de labaratorios obligatorios
an &l marce de este programa de lamizajm o de las directrices para la atencion
Inlegral en salud para la identibcacion del riesgo metabolico del fecida nacldo.
Debe registrarze en la historia clinida neonatal o reahzackin y so resullzde.

«  Iniciar suplemantacién de hieme: se miciarg suplementacidn de higrng alemental
1 mokgidia desde el pericde neonalal ¥ s¢ mantendrd hasta el inigia de la
plimenkacién complementana a 1o% jes de madres con alimeniacidn avbdphima
durante la geslaclin y la laclancis, que brindan o planean ofrecer laclencia
malema exciusiva o predominant® a sus hjos {aclanies.

« Educar a 103 padres y acompafianies sobre 105 culdadas el recien nacido y
sobre; [actancia materna axclusidd, pusncidlura, bafo, veshidd, cuidado de
amblgo, medidas da swefo sequrp, evitar conlacty con personas furmadoras,
evitar uso 48 accasgnios que pugdan producir lesiones o compicaciones al régign
nacide (como falerea, botones en el ombhgo, mitones, azabaches, o cuakguier
objete), nportancia de la comunicacin amongsa con & ndlo @ la nifa vy del
laratecimienta de vinculos afectives antre madra, padre e hijc o hija; detaccitn ds
gignos de Flanma o complicacores por [&8 que debe consultar a una instituciin de
shaludd, wso del cameé de sald infanhl y necesidad de paricipar g las aclindades 3
lag que ene derecho &an la Rula para la Fromocidn y # Mantesnimisnlo de I» Salued
para la Primerg Infancia {consulias, tamizages ¥ segionez educativas), y necesidad
de reclarmar 05 resubiedos de o5 lamiZaes realzades [(incluyends la TSH
naonalal),

» Enlregar al cerilicatdo de recidn naclide vivo y orienlar acerca de |a expecicion
del registro civil,

« Encaso de ratarse o# un racién nacido hije de padres sin assgurambenio, 1a
IFS debe sequir el procedimienio establécido en 13 normalnhiad viganie para &
momentd de la formolaclén y pubbcaciaon del presente lineamiento. S debe
cumplir ¢on 10 reglamentads &n & Dacrale 2353 de 2015, compilade en el Decrata
A0 de 2016,

= Remilir al reciéén nacikdo a nslilucion de complsjidad suficienta y con capadidad
resolutiva &M cas0 de que S8 Maduiera.

4 10.4.4 Dackidn del agrazs hoepilalaro

Se debe dar calita al reclén nacido sane y an esgos desputs dé 24 horaz postparts
slempre ¥ coando tanga los chiterlos para &l alta. En &l ¢asg de un nagimisnte por cesaea
& do un ning con fesgos [por gjemploe, de hipoglicemia en el caso del hljp de madm
diabébca, o an cass de lactancta materna ¢on dificulades o inefectiva, © en nife con
nesgo de sindrome de abstinencaa negnatal, anire olres), 1a sabda delre darse luege de 48
horas si cumple con |05 criterios poara el egrese. Esie tiempo es Recesartd para poder
hacar un sxamen fisko posinalal adesuads, buscar anomalias congéniles, realizar los
tamizajes neonatales (de acuerdo con (3 iMpEmentacin prograsiva oM programa ge
tamizate neonacal), reforzar La jastancis malerna, veificar onina y deposicion adecyadas, y
ROCAr conrolar O raducir 193 Mesges de compkcaciones, entre olras cosas, Esla dacwidn
aera lomada par profesional de medicing o por médisy especialista an padiarla segin af
cumnplimienta de los crltenns para el eqreso hospitalann.

Los orllencs paca el egreso hospitalario del reckén nacido son:

» Rec¥n nacido con axamen clinica nommal y eveducldn narmal {la narmaldad 1ofal
imzluye 3 ausencia de signos de dificultad respiratona y da pavsas aphekcas).

&  Recién nackp con contral de 108 riesgos de complicacinnes.
Adecuada succrdn y daglucdn dal racién naddo.
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Adecuada becmca de amamantamiento que s2a3 revieado por profesional de
madlema yia de anlarmaria.

« Evidencia de mimme una meccidn v ung depossidn del recien nacido. En casoe de
ne haber reabzade meccion ni deposicion, debe ser valorade por profescn dw
nradicing © aspeciahsla «n padairla para salarminar 13 conduca A Seguir

« Tener nommalidad en o5 signos vitales y contar con el registro v @ revesion ded
resultado de la pulsooxmetria (saturacior. de oxigeno) preductal v postdoctad, =ai
come de lalensidin artarial &0 las cuatro exlremladas

« Ragietrar el resultado de o tamizajes que sa hayan realizado,

o Conpoimlents del resultads de 1a hemoclasle a2idn del reciéqn nacidy. Sila madra
&5 Rh negativo. debs aphcarse gammag obuling anti-D & [a madre, 5i es el caso.

= Conocimiente Gel resulteds de la prusba meterna da VIH. sifiis, Tosopfasma,
Hepatiis B y del Tanuzape de Estraplocncs el grupa B.

» PRecén nacide gue haya recinds a3 dos vacunas al sacmentd (BCG, Hepahlis
B).

« Dascanar Factores de rimsgo familiar y somal: malirato, abuso de drogas, abandono
y pobre red de apovoe, En caso de idertificarse algune de 2stos fackwes. se debe
golicitar valoracion por rabago social para coordnar un seguimenlo diferanclal &
inciar el prodess de noblicacdn para &l raslablaamments de oe derechos, cuamdo
haya lugar 3 alla. En cass de no cantar con Wabayo social. puede realizarse
valaracién por psicobogia siempre ¥ cuando este profezonal pueda reshzar b
notificacidn para el restablecimiente de log derechos, de ser racazann.

«  Sabda del racdn naclds ¢ la madie en el miso momenlo, si 23 posible, En gase
an el que la madie quede hospilaicada y el recien nacido puada quedarsa
aljamlento conunle Con I3 madre, Jebe o8 avaluadd a diario por profasional de
mediging o médico aspecialisla en pegiatria y anotar 2l repore de 12 avolucion del
negnatty en la higtona dinica.

+  Tenar ata de conlrdl angnada enlre 08 siguienles ires 3 cincg chas parz [2 madre
{wontrol del puerpenol y para  recién nacikdo (control ambulatorio del recien
nacido} por al equipo madico Esta cita da control se reabzars segon s
coordinacidn ertre el asegurador v 2 prestador para garanhzar su oparumdad y
curmnplimienty, Parg asto debe acequrarze faahdad de acesss 3 las citas da conlrol
y facilidad en la epartuniad da sonsulla.

» En caso de que haya largas distancias entre el hogpilal o centro de salud y 1a
casa, 3¢ debe garantizar gue el recsen nacidy y la mupr [ehdran access a os
coniromes clal puarperio y del recien nacido. Fara esto, se debe veficar i existe la
pos-tindad de sgreso & un hogar de paso o 51 hay alguna olra estraleqia para
garantizar |3 asistencia a estos procedimentas

»  Progurar dar los sqrasoe hospitalarios en horas de la manana La hora de aalida
de la institucion no deba generar n2sgos para la sefurnclad ni para ol bienaslar dai
recuk nacida ¢ da [a et 80 posiparta.

«  Hasta qua no zé definan las condreiones daimpkementacidn del tamizap de
arrcres innatos del malabolismoe y del tamizape auditive, |95 procesos de atenalan
dervados de s mismos y &0 widud de 13 progresridad que requisre Suo
plarcacion v o implemenlacidn, o reahzacidn de esios lamEges no se
consideraran por ahera un ordarioe imilante ¢ reslnclve para peomitir ¢l egreso
hosplixlario.

s Cila asynada e seguinenla a 1la atenckn del renen nackdo por pediatna o
medicing.

«  Lila asmnada de aléncgn para &l apoyo a [a 1actancia maremsa en & marco de la
Futa Integral dg Atenckin para la Fromocion y Mantenimento de 1a Salud

4.10.4.5 Entrega de recomendacienss previas al egreso hospitalario

Se dabe entregar material escrilo gue siva como gaia de log cuidados y manap ded
recien nactds Esto se hace para reforzar 1as actividades de educacion realizadas durante
I3 atencion hagpitalaria del recién nacwo v para que 1bs padees poedan dispaner de 251a
mfarnaacn an ¢azo de que ne fo recuerden o tengan dudas.

=y K
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Cada institucion dete terer matenal escrito dispomble para anlregar a Ios padres al
egresa. Esie matenal dabe ser entragads pot la [P3 an la que se realizd la atenacn del
partn y del racimienla  El material de recomendacionss debe cordensr minimo os
sKjUientes temas

+  LCuidades del bebé v de su salud

= Bensficcs de la lactanca matama.

v Slmnenlacian.

«  Patmn ge alimentacicn.

Fregcupatidpnes recyanles

Deposicones.

Ictencia. Palidez o Cianosis

Pty cordan

Saguridad {incluye las recomendaciones para prevenir & sindrome de
muers sabida de Ioa reckn naades ¢ e lactanlas).
v Signos de alarmna.

s Qlres cuidacdas,

* & & &

En el Anexo 10 se presenilan algunas de las recomendaciones de salida para padres de
reCiait NACIADS, (35 Cuakss poaran sy adoMadas ¢ adaptadas por cada st

41046 Expedichon ¥ registro an o Sand dnico de salud wlfantil y
diliggnciamianty de la Histona Clinica Paninatal Smplifizada.

Se debe expedir y registrar 13 mformacian pedinente en & camé Gnlco de salud infardl™
y se dabe registrar |2 informacsin de |2 Hisloria Clinica Pennatal Simpdiicada dal carné de
CLAF. Sagun 13 mencionada Resolucion, @ cameé da salud infantil debe sar distribuido a
85 padres be fodo recign naccn. por coenta de |a respaciva empresa promolora de salod
(EFES) a traves de |3 red de saraces propia o candralada para 1a pablacibh afihada, v 2
Irsvas de |as Secralarise Dapartamanmalas, Distnales ¢ Municipales da Salud para la
poblacion pobre no asegurada,

Se debe indicar 3 los padres que deben portar ¢l came de salud infantl en cada consulla
¥ deben consarvarg durante todo &l process dé crecimienta y desamelle del nino ¢ la nifa
El camnéd de salud infanill conbens informacdn impolandts pala s padres y paa al
personal de salud sobre la historia y los anlecedentes del ning o la mna en su pnmera
wlanoa & nfancia, asi como soe |3 vacunadon del nio Se debe recomendar a los
padres la avgencia del dgenciamianto dal carngé ge said infanhl en cada consulta da
seguimiento a de valoracion intggral &n salud.

4.104.7 Egrexo hospitalaro

Se dara el egreso hosmptalano cuahdoe se hayan cumplido @5 condiclones mencionadas
previamenta para el egreso. s& havan entregado las recomendacionss de cuidado v
marepo ambulatorio del recien nackdo (v e verifigue que o3 padres las hayan
camprendids), se haya expedida y redisiracio el carnég omca e salud irfantil. s& haya
reisiradn la Historia Clinica Perinatal Simpldicada del CLAP, =& hayvan realzads os
tamizajes nepnatales {una vez se haya generads |a directriz - para su implemnentacidn
deade & Mirusberlo e Sahed v Protecaidn Sooal) o aste programada su realizacion, ge
haya asignads 1a cita de conbeal per pedialna pata 08 sigurent2a 3 3 § dias del egres
hpapitalang 9 ya esté programads para la primara semana de vida, ¥ se haye asignade |2
cansulla de valoracin de [a [aclanca maletina.

¥ Reglamentads por i3 Resoluzidn 1535 de 2002
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4105 Ingtrumentos Inzumos y disposilivos

Las [Imstrumentas, insumas vy dispisitvos zon los espechcados en |a Fesducion de
habililaciin disponlida para [a atencdn del pado |3 atenddn deél faadn hacsdo y la
awencidn en unidades de inlernacdn rmeonatal de cudadas basicos. codados inlermeadios
o cukdados intensivos. Para la atenodn se requenra &l diigenciamiento complelo de |
Histeria Cliniga neonatal, 1as fichas de nolificacion obligatons para eventes de inleres en
salud pitdica en el casg en que e neceste, Ia Hisloria Clinica Pennalal Simpliicada v los
doCumentos para reahzar und agdecuada referancia y conlramaferancia dal resen nacido
en &l caso en el que Be requisra.

411 ATEMCION DE LAS COMPLICACIONES PERINATALES Y/ POSTNATALES DEL
REECIEN NACIDO

La atencidn deé I3z comphcaclones del recn nacdo comprende 2 conjunta de
procedimenlos @ nlenencnges necesarios para identificar el rimsga de complicacionas
del nasnata . tratar apofunaments [as condicaones deé riesgo parinatal y neanatal, ganerar
la sslabilizacidn chinica del felo-neonate y bratlar [as complicsciongs pennalales v
negnatales

La alencidn qua requeere &l recin nacdo de alto riesqo puede diferir seqon [a presencia
de factores ¢ siluaciones de ri2sge o de complicaciones g condicignes claramanle
establecidas.

S cuanta con dnco Guias o8 Practica Clinica de Neonatdagia para condkciones
gapecificas, (a3 cualas, aubque no S6n axhaushvas 3 13 patdedia pennalal-néonatal,
obedecan & 13 apuesia de atenaién inlegral &n sallkd para 138 v los recken nacidos del pais,
sagun a8 condicichas mas recyenias v que son reconocidas como de mayar nesgo watal
¥ Mayr grayedad.

Asi rmismo, se cuenta con alentones raconogidas como medidas de buena practica
clirmza gue presentan los procedimienlas paticulares para la alencidn de determinadas
situacines da rieznoe del reckn nacido segln su hisfonz clinkca antenalal, su adaplacion
necnatal inmediata ¥ su evolocon clinca postnatsl E< cdecir eslas alénciones buscan
apoyar |a adaptackin y I3 tranzicion de 1o resién nasdos segon sue resgos difgrenciales.

Laz ingtituciones que reglicen la atenci¢n da! parta debardr lamblén sslar equipadas para
ta atencitwy det recien naside, cen disponibilidad permanante del talento humano para la
glencion del binomip madre hips, ¥ an todos les casos deben conter gon los insumos
necasanos vy suficlentes para responder a las siluaciones da emargencEs oheleias y
neonatales (kil de emergencias obslelnicas y kit g8 reammacion neonalal]) En caso de mar
racagario. e acusrdo con i3 necesidad de glencién def recsn nackdo ¥ & la capacidad
resciuinys de |3 insbtuckin, debe femitrse 3 (na insliuckwn de mayor compejidad para
gohtinuar &l rglarmenle ingtaurado.

4111 Objetives

identlficar 2l nesgo de complicaciones del recién natdio para lralar oportunamente Las
condicionas de riesgo perinalal ¥ neanalal. genserar la estabilizacian ¢linica dal falg-
neonato v iratar |as complicasionss parinatales v neonatales.

4.11.2 Talento hurnana

El eanjunts da procedimientcs de la atencidn a las complicacionses del recen nacido
requiere un equipa mulbdissiplinario que pueda bnndar seguimianto ¥y apoyo al recien
macida y sU familia o acompananle, La atenadn es diferencial segon la presancia de
tiztgos o de complicaciones eslableckdas.

< |
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La atencién de las complicacicnes del recien natido se debe realizar por médichs
especlalislas en padiatria con enlrenamients en adaptadian y reanimacidn reonatal & pod
padiatras espacialistas en neonsiologia, Sin embargo, podra realizarse por profesionabes
da medicing gereral con enlrenamianio &n adaptacsdn ¥y reanimacion negnatal oo en
tato de no conlar con el talente humane adecuado y mientras se remite de forma
mmechata  para  slencion  [eshudio, diagrdstien y  tratamiento) en & prestegor
complementaric  {unidad neonatal, seqan ®l case). En el ¢ase en ol qus el
parofnacimientd haya sida alendids por profesional de enfermeria, ¢ debe garantizar
que tehga entrenamiente en adaptacién y reanimacidn neonatal para manejar al recién
racide mieniras se logra | valoracidin par profesional de medicina yio traslado & unidad
negnalal,

4,113 Atenciores incluidas

» Mane|o pari v postnalal del recien nacklo con degieslon rasplraloria

»  Manajo pen v poainalal del rackn nacdo meconiado

« Manejo peri vy postnatal del recién nackde con Resllecsdn del Crecimiznle
Intrauiering (Pequeio para la Edad Geslaclonal}

= Manegpn perd ¥ posinalal del racién nacido bijo de madne diabetica

» Manejo per y postnalal del reclén nacide hijo de madre con enlemmedad
hiperensivi del ambarare

+ Manejo pen y posinaial del recsén natide hujo de madre isolnmunizada grave
t{2onas |- de Likay] sln iratamiento antenalal.

+ Manejo peri y postnatal dal receén nackio hijo 08 madra con ruptura premalwea de
Mamanas con mas de 24 haras da sucedda.

+«  Mangjo peri y posiaatal del recidn nackdo e o8 madre con placenia sangrante
(Abruptls de placenta - Flacanla prasia)l.

+ Abencidn del nifie hygo de madre con Hepatlles B, con Infecaan por VIH, can Sililis
gestacional, con Toxoplasmosis gastacknal o con Exposiciin prenatal a Vs
Jikw.

a  Chras condiclones que impliquen manejn pernatal y pasinatal aspecial en el recsdn

nacids.

Delaceidn de Ardmalins conganias.

Atencidn del Recdn Nacidy con Asfixia Perinalal.

Alencion del Rec2n Macdo Premalwg.

Adencdn dal Recin Nackdo con Sepsis Naonatal temprana.

Atencion dal Recién Nacda con Trastame Resplrators

4114 Dascripcion
4.11.4.1 Manefa peri y postnatal del recién nacide con deprasién respiratocia

Dabe realizarse segon el esquema de regnimacidn neanatal vigenle an las Guias de
Soparte Vikal Avanzado NMeonalal INALS, par sus siglas an ingkis), y 52 tandran gn cuenta
I principios de la Esirategia "ayodando a s Bebés a Raspirar EI Minuta de Org',

4.11.4.2 Manajo ped y posinatal del recidn nacide meconiado

Se deben lener en cyenla las reconngndadionas que s& realizan an la Gula da Prictica
Clinica dal Reclén Nacido con Traslorno Respiratono en el aparadoe de Sindrome de
Aspiracion de Liquido Amnedtice Meconiado (3ALAM} En caso de requerires reanimacion
nepnalal, s dabe realizar s2gdn € esquema de resndmaclén neonalel vigenle eq las
Guias de Sopone Vila! Avanzeds Neonalal (MALS, por sus sglas #ninglés)
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4.11.4.3 Manefo per| y posinatal del recign nacido con restriccion del
crecimianta intrautering {Pequedio para la Edad Gestacionak)

S detwen vanificar en L3 histong matema laz posibles cagsas ded retardo del crecineanto
intrautering, ixlas comoe toserma, diabales nsulme dapamdlare con @ sin componante
vasoular,  hipanassion,  cardiopalia, neumopalia  chtonica,  desnutricidn,  infeccidn,
tebaquizrng, algoholismo, conaumg de suslancias psiceaclives v consumg  de
medicamentas.

Se debe apoyar, conducir o mducir Ia adaplacidn necnatsl inmediata. segun sea el caso,
prEyimenda v ratando cpartunamenla ja asfida neonatal; eyvilar [a hipotesmua pannalal,
evaluar |3 edad gestacional, prachcar examsn fisico MmINUCICSS en BUSCa de signos que
sugeran mafomaciones congenilas o infecclon inlrauisnna,

Sa debs considerar el mrmamianto precoz del cordon umbikeal paca prevenr &) nesgo de
pdiglaobulia.

Cabe terarse =n cuenta qua @ resgoe metabolco que tienen (05 nifos con restpceidn de
crecimiente nfrautering ¥ que poede manilesiarse con hpogllcemia v alteracionas
geciraliticas (Socho, Potasio, Caleio. Magneasio, Fasforo). En asig caso, deben tomarsa 1a
flucemia y ios eleciroliios a las 12 horss de edad y debe evaluarse al neonato Son mayor
frecuencia en sy lactancia matema y an swnos climoos qua sugeran cualguier
anotmaliad.

4.11.4.4 Man#jo per y posinaial del mclan nacido hijo de madre diabéthca

En el caso del hijo de madre con diabetes, tanla si & ik @5 magrosdnmco ¢omo S es
MICIGSQMECD, S8 deher larer &1 cugnla 135 siguientes madidas alrededor de la adaptacion
neonatal y [a ransicion & [a wida extrautenna:

« Congiderar el pincamiarto precoz del cotddn para prevens 21 hesso de
poligiobulia.

v Secado exhaustivg

+ Raallzar avaluacldn médea como minimo cada & horas v pemanecer atente
a los llamados de enfermeria

+  FReallzar gucometrla a las 2 y 4 horas de edad, y posierermente, segun
resultados  inicieles, Se  debe  establecer 13 necasidad da  rgakizar
qlucometriazs adiaonake: o parjadicas para wdar [a ipoglucemia.

» Tomar glucemia y clectrofiles (Sodio, Polasio, Calgiy, Maonesn) a a8 12
horas de edad en sangra penlarica. 3& deben salictar otros examenss de
laboratoric segun las necesidades que lenga o A 2n SU process de
adaptacion y de rarscdn & 1@ vida extravtenna En caso de ateracmnes en
ot meullados de 10g axamenss, se debe garanbear 13 atehcion rasoluliva
neceaans
Estabilizacion acido-basica segin al caso,

«  Estabiizacion hemodinamica segon el caso

« Eglablzacién viglada y asmlencia metabdlica por et rigsgo severd de
hipoglicemia,

= Eslabilzacks resplralora, ofteciends apoye ventilatorio precoz £on massarg,
presion posilive continua a las vias adreas. ¢ vertilacion mecamea @ a5 e
CasD  temendo #n cusiia & resgn sevend de enfermedad de membrana
higlina. Debe tenerse en cuenta b dispuesio en la Guia de Alencidn s
Trasiorng Resplratarele del Baglen Matdo,

+ Ewvaluacion de |a edad gestacwonal ¥ praclicar xaman fised Mibucioss &h
Busca de sigees fue sugeran mallormaciones congantas o nfeccn
int-autenna.

+ Eneasle ipd de paciantes hay contraindicacdon para al uso de batamim&ticos
por & nesga de obstrucoidn funckenal al racto de salida.

g |
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+ [ tener una adesusda adaptacion, Lon normalidad en [os examenes y o
glucometrias, ¥ ¢on buena evolucion clinica, pusde darse ajreso desplas de
4B haoras de vigilancia ntrahospilalana

4.11.4.5 Manejo pari y postnatal del reclén nacida bilo de madre con
anfermedad hipartansiva dal smbarazo

La atencitn ded hijo de madre can anfarmedad hipetdensiva del embararo keve se realiza
de |3 rmisma fwma que para coalquisr nifke o miia salvs svdendia sllmica S campromise
eEpeaciico, como 1@ presencl de raslnegion dacraamiento inbrautering. En 13l caso, s
precederd a mangjarss de acwardo a lo establecide para [98 nifigs con esla candicagn

La alencion gal hio 4 madre en enfermedad hperensiva del embarazo grave © sévera
Incluye 138 siguienies adlividades

+« Consicerar @ pinramento pracoz del cordon ante &l esgo de polighobula.
Excapinp en caso de abupoio de placenta, en donde S8 requentia
Finzamenld inmechato,

= Sacado exnaustivo.

» Realrar avaluacion rmédica come minimo cada B horas ¥ parmanecar atanto
a log llamados de enfermeria,

» Toemar cuadro hematicn, ghoemia y electroinos (Sodio, Potasio, Calog,

Magnesiz: 2 [as 13 horae de adad &n sangre perifénca. Se daben solloilar

oiros exdmenes de [abocalorio segun las necesidadas que tenga el nifio en

sy process da adaplacidn v de wansicion a la vida axtraularina. En casd de

ataracionas en los resudades de os exdmenes e debe garanbhirar la

alengidn readutive necesana

Estabilizackin ackdo basica y respialoria segun el caso.

Estabilizacwn emodmanica segun el caso.

Asistencia y estabillzacion mataboica seqan ol ¢case,

De tener una adecuada adaplacldn, con nommalidad en 0% exameanss y con

buena evolugion cliwca, pusde darse sgreso cespuds de 4B horas de

vigilancia intrahospitalana.

3i ze trata de prematuro por debajo de 37 semanas, e raalizara la atancidn con 1as
crigntaciones de Mango del racstn nacido pramature sagan lo eskableods en la Guia de
Prictica Clinica del Recien Nacido Prematuro v en o3 Lineamientos actualzadeos del
Frograma Madra Cangurg

411,46 Maneja ped y postnatal del recisn nacidoe hijo da madre isoinmunizada
grava {Zonas 141l de Liley) gin tratamlente anienatal

La alencldn el hip dé madre [somrmunzada grave incluys s sigulantes activdackes

» Considerar @l pinzamizrio inmediate dal condon por 8l iesqo de paso Masivg
de anticuenpos
Secado exhaustivo.

Canleal vanhlalorio precozr anle la severa disfuncion muscular por la
tuperkalemla Esle apoye pusds ser oon vanlilacsin mecanca anté neonatos
harépicos o con mascara depandiando de las hallazges chneos

«  Roallzar avaluackdn medica como minlme cada B haras gi @l niio se
encuentra eslable v oo se delerora.

«  Tomar cuadre hemabeo, hemocdasdficacdn, rebculacllos, coombs diradto,
exterdilo de sangre perferica, bilimubinas, gluwemia v electrolitos (Sodw,
Polasw, Calow, Magnesio) a las & horas de edad én sangre penfaricy. 56
deten sglicitar otres axameres de laboratorio segun las necesidades que
tenga € mo €n 5U procesc de Adaptacion ¥ de transicion a 13 vida
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exirautaring. En caceo de alleracionss en g ragiitados de s examenss, 16
debe garantizar la alencidn resalutiva nacesana

¢ Eslabliizacion aexle bagica.

Estakilizacion hemodirdmica buscande &l balance de |a tensidn arterial [TA}
y de la presion venesa central {PWE)

« Consderar la realizacidn de exanguinMransfusion bajo vigilancia de
yarablas hemedinamicas de acuerds a los resuhados de 1os laboraidmns que
sean compankies L & recn aacicls ha recibde transiusiones intravlennas
pueda my necestarge exanguindlranshugion. S8 debe tensr en cyenla la
garartia de la atencwn resolutiva necesara para delnic 13 petineérca de
&sle precadimenls

+ Lontinuacion del apoyo vanblatono con asistencia o contrel de las furcionegs

resprainnas, depencdends de (a5 condicinhes chinicas dsl caso

Vigilancia y asitencia metabolica ante kos nesgos graves de hipoglicemia

Fololerapia preacaz, =1 s& absorva ictemcia.

Vigilancia de la funcidn renal

Consderar I remigon a inslduckan de mayor complejpad de acuerdo con la

evoluckin v 2l #stado det recieén nacido, y con la capacidad resolutiva de |a

IS UILIGIE,

& & F %

4.11.4.7 Manejo peri ¥ postnatal ded récién nacids hijo de madrz con raptura
prematura de membranas con mas de 24 horas de sucedida.

La atancidin del recién nacide hijo de madnma con ruptura prematura d& mambvanas mclays
las siguieniles actividades
« Realizar el pinzamiento del cordon hasta oblensr arsencia de palpitacion
arterial, reduccion de ingurghacion venssa y reparfusion de piel
Secado exhaustivo.
= En el pegnale con ruplura de reanbranas con mas de 24 horas de sucedida
leay rastriccsin para 1a calelenizaciin ombilical, 12 cual se praclicana sox s 5e
considera indispenzable. preyvia asepsia y anbisepsia del mufkn ombalcal ¥
o€ |a plel perlumbiiical
= Estabilizackon acido basica segqun gl cass
«  Sa& lemardn exdmanes de laboratorio segim las necasidades ¢limcas qua
tanga & recien nacida en su procesc de adaplacidn v da tranzicion a la vida
axfraytenns
= Eslabilizacion respiratora segun el case. S debe realizar una cukdadosa
evaluacion de necesklad de asislencia o control respiratonos, segin edad
gastacishal ¥ condcoones clinicas,
+ Estabibzacadan hemadindrmica ssqun & caso

Se deben tener en cuenta las recamendacohes establecidas en la Guia de Praclica
Clinica dal recsn naclds con sefsis neonslal lemprana respecta al diagndslics ¥ maneo

4.11.4.8 Manejo peri y pozinatal del recien nacida hijo de madre con placenta
sangrante |Abrupcic de placenta - Placenta previal.

La atencion del recién nacido hije de madia con placenta sangrante ncllys [as siguienies
achvedades;
* Reallzar pinzamienlo nmediate del cordon vmblllcal ante e riesqe de
sahgradn fedal-neonatal. ’
«  Encass de que al recidn nacido prezende paro carciorregpiralans o presante
meelabilidad wital, deben segurse ok procedimiantas indicados en las
versignes actuahzadacs de lag Cuizs de Soporte Yital Avanzade Maoshatal
THAL S, par sus siglas en ingles)
«  Caonsiderar la remisidn 2 institucion de mayer cormplepdad de acuerdo con el
estado del recién nacido y con 1a capacdad rasoluliva de la instifucion
¢ 1K
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+ Sacado exhaustivo,

+ Esiabilizacién respiratoria. E9 necesano hacer una cuidadosa evaluacion de
nacesidad de aslstencia o canlral respiratonng, segon la edad gaslacional y
sondiciones clinkcas.

» Estabilizacidén hamodindmica. 5ise esima aslado de choqua, sa debe iniciar
infugidn de cristaloides isotdricos seqin sequimiento de TA ¥y de PVC, vy $¢
deie preparar la Iransiuson ugente de hemoderivados,

« Tomar cuadrg hemdtico, hemoclasificackdn, glucemla, Tuncion renal y
electrolitog [Soedls, Polasie, Calcio, Magnesis) en sangre peniférica, Se
deban solicitar otros examenss de DDOralonio 5&qun 3% nacagidades que
jenga & nWio én Su piocesn de adaplacion, de lAnsicon @ B wide
extrauterina y da reanimacion. En case de ateraciones on (05 resullados de
s examenes, 3& debe garanfizar Lz Bencion resoluliva nedesana.
Eslahiizacidn acido bisica segon & cass
Eotabilizacldn metabdhea sagin e cazo
Si &l nifip na requirkd reanmacdn nesnatal, =& encuentrz estable y 0o se
datarora, realitar svaluaciin médica comoe minimo cada § honag.

Si se rald de premalod por gebapy d8 37 semanas, adicienalmente se realizera 1a
atencidn ¢an las Crentaciones de Mangjo del recidn nacido eemalurg segqun o
establecido en la Guia de Practca Climca del Recen Nacklo Premaiurg y en kos
Linearmientos acluallzadas ds Programa Madre Canguro.

4.11.4.% Atencion del nifio hijo de madre con Hepatitis B, con Infegeidn por WiH,
can Sifilis gestacional, con Toxoplasmosic gestacional o con
Exposicidn prenatal a Virus Ziky

La Atencidn del nine hyje g8 madie con Hepaliis B, con Infeccion por YIH, con Sifilis
geslacional, con Toxoplasmosis geslacional o con Exposicidn prenata 3 Vis Zikv se
hard segun los Eneamientos 1écnices y operalves d8 las Ruta de Enfermedades
Infecdosas o a 12 atencidn Asoluiva segan el casa.

4,114 $00tras condicionas que impliquen manesjo parinatal y posinatal aspacial
2n &l recien nacido

Termangy an cuentz &l endogque dé riesqd anlenaal, debe dentiircarse 1a presencia de
distinlas emidades maternas yo lakss gque posdan imphcar un manma pennalal yle
posinatal especial en el racién nacido, gspacialments en 10 relacionada con la adaptadion
reondtal knediata ¥ la geshdn dal riesge neonalal inmediaio ¥ madiata En tal ¢asa, se
debe proceder a s procedimientos y medidas particulzres para el adecuade manejs peri
y postnalal del recién nacido que segun la evidencia cientifica represenla s mayores
beneficios para &) Mo 0 (3 nifR,

En cazo de que se Wentifigque un probilema en cuanks 2 la tamperalura dal reclén nadide, o
& la ahimentagin, O S sé prasenla vna safal de pelgro {resparacidn rdpsda. distermia, no
hay movimienlos, hay convulsiones, o hay ictencia sevara), 6 dobe prodeder a la
alencidn resoluiva cormigoncisnle,

4.11.4.11 Deteccidn de anemalias congénilag

Se debe mslaurar 2l uso de una estralegia rackmnal v sistamahca de dataccion de
anomahas congénitas a tfraves de pasos sucesivos realizedos despuds del nadmienta de
un ninG vivo: examen lkco eslandanzado (EFIS). hosqueda de [aciores de neszqo,
ramision a medicing especializada cuando S8a Necesand v, en Wodos (05 Casos,
tamizacidn anlversal awditea y 08 N QHpe Sspaci{ico de arrores innalos dal melabaleme,
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Denlrg el examean lisico estandanzado sa propone |3 realizacon umversal de oxirnella
daspuse de [as 24 horas de naccs, coma eshralega de tamizacion para cardiopatias
congenitas

La preganaa ¢& 3 anounalias inendres #0oun recHn nacklo requsere la remision a un nivel
de salud que permila evaluar [ axgtancla de una mallprmacisn mayar ogHla

En casg cle ancontrar 2 anamahas menores 0 mangs, s& debe realizar Iz atencion segum
la propia politica institucional para et manejo de estos pacientes s-ﬂgl.'ln' BUS MECUrsos
disponibles, leniendo en cuenta gue |3 prasencia de & anomaias menores puede
aumentar 8l fesne alradedor de un 10% de tener una mafopmacidn mayor asecada,

El racidn nacedn ton signos sugéstecs de ancmalia congamts valorads meachants I
szamen fizes sislemaheo debe remithse al nesl da atencida gue cuenta con pn
espacialisia que continus el astudio correspondiante

Sa deben evaluar los sjuentes antecadantes. Enfermedades aendhcas Teraldgenos
bologices, Agenles fsiced. qulinicos y Wxicos, Oros Teratogenos. Se debe hacer vso de
una lista de chequeo sislamatica para la deteccion de anfecedentes lamiliams relevantes
para anomalias cor)=ntas. La busqueds sistematica de antecedent2s hace parte de la
estrateqgra general para |a deteccion de ahamalias congénitas) examen  Faco
astandarzada, busoueds de faclorac de neggo, remisior a medicina especlalizada
cuangn sead necasario y 12 raalizacion de tamizacion auditiva y de un gries espaciticos de
errones innatos del metaboliarms.

La impkemantacidn dal tamizaje auditive y dal tamzape de emores innatos del metabolsmo
{EIM} 3 realizara en el pais 3egon & cnilena e prodreshnda

El talente humane en salud que tenga [a mejor preparacion debse ser quish comumdue la
irformacion a los padres de os pagenias én quienes s& sospache anomatlas congeénites.
Esla informacidn debe brindarse de oma manera clara, honesta, respetandd fas
embCiones ¥ reconociends (3 incerdumbra cuando axsta

El liztado que se prapone para comunicar malas nolicias con haldlidad y @mpatia, incluys
lcs siguientés puntod, no evelar 135 malas nollsas ol WEeong, Corsiderar 1as
caracteristicas culturales gque puedan hacer que la infermacion deba adaplarse, Sempre
prasantarse 3 los padres y lener up ambiente prvado y rangquils para poder hablar gon el
tiemps necesario, evtar comunicar la mala neticia a un padre solilano sin su conyuge yio
Sin un Sopale presents, permitir 3 s padres alzar o tocar al mio que tenga culdados
AspEtialas, reconooer que los padres son o3 prindpakes responsables e €us hijcs,
demosttar sy rlerds, compasidn vy sentdo de conesion con el paciente v & famiha.
astar &l rtng de la discusidr segun el estado emacional de los padres ne abrumar con
irfermacién exagerada, ne ohilzar [erga, cbienar ideas de los padres sobre la causa del
problema, asegurarse de que no 22 culpen a ellps miemas o otros. mwkcionar |3
entermedad y escriburla para los padias, pade 3 los padies que utilkzen 3UE propas
palabras para explicar 1o que 32 les dijo ¥ confirmar la apropiagion y comprensidt dels
infermacion, axphcar las implicaciones para al lulura del Ao, reconocer 1as emosciones de
los padias y eslar preparado para su tnsteza y su llante, asi come para la necesidad de
SONtar Gon mas wEmpo para comprender [ siluacson Es gl conlar ¢on un profesional de
Irabape socidl, o Jde peceiogla para apoyar de forma asemya este proceso yio &l apoyo
espirtual que considere apropiada la familia de acuerdd & sus Creendlas

Es recomendable dar fismpo a los padres para éstar solos. para procesar [a informacein,
reaccionar, ¥ formular pregunlas adetionales As) mismo. 85 Cohvenienle CoOnOcer y Sar
capaz de recomendar recursos pedinentss de i3 comunidad. En todo caso, hay que svitar
hacar uicias da valor acersa $e 0 miiok, s padees ¢ sus componamentas, vy, 8n
cambdo, g5 importarte propercionar contacds con otras famlize com vn nide alectado de
manera similar gqua estén dispusstas a gomparhr sus expenencias ¥ prepencignar un plan
o sequimiento (que incluye agendar una cila para |3 slguisnla conversaain).

&

= L -



- . .7 aco 2018
RESOLUCION ﬁ;]ﬂmenﬁ*-' 32 8.0 UE 2%15 PAGINA 316 de 348
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4.41.4 12 Mencion dad recién nacids can asfixia pannatal

Debe hacerse senglin kb establecsds en la Gula da Praclica Clinica de Alencion al Recin
Macido con Asfixia Pernatal, la cuval contiene tres tdpios sospecha, weniificacion y
diagnastics; manejo inicial {svalusciga y lralamento), v Iratamienio  especilicd
mtrahosplialario del reckn naclds con encelalopatia hipdxi¢o-isquémica secundana a
gsfixia perinatel moderads o severs Pam mayor conoclmienio de |3 alencidn al recién
racidn con asfivia peringlal, o¢ Jabe er [a Guia a prolundidad,

d.11.4.13Atencion del recin nacido premature

La atencitn del recitn nacido premature e hard de acusrdo con la Guia de Praclca
Clinica comespondente y con los lineamientes del Programa Madre Canguro
actuahzacos. LoE tpicos de 13 Guia de Practica CliniGa incluye informacion sobre: 1,
maduracin pulimonar felal, 2. alencidn an sala dé paos, 3 mudficdn. ¢ alencidn gel
premeluro durants I3 transicion mediala y taedla, S prevancion y maneje del dolor
asgriado a pracedimenlss ¢ iralamisntes, 6. manaio del prematurd durante & pericda de
crecimients astable, 7, deteccidn, prevencion y manejo de algunos problemas aspecibcns:
Chaclug Aneriosus Persestenls, recidn nacide hospitalizado, ralincpatia del prermaturs,
anemia fisioldea del radsdn natda; v 8. alistamiento para &l egreso.

4,11, 414 Atencidn del recién nackdo con =apais neonatal temprana

Debe hacerse segun ko estabilacids an la Guia da Prictica Clinkca de Atencidn def Recidn
Magde con Sepsis Neonalal lemprana contiene loa siguientes Mpicos: 1. prewenddn
primaria de 1a sepeis pednatal temprana, 2. diagngsilco opontuno, 3. pruebas disgndsticas
confirrmatarias, 4. raiamenao d= la s2psis necnalal temprana.

4. 11415 Aancidn del recién nacido con dificuttad respiratera

Dabe hacersa saqin o eslablecido en 1a Guia de Pracica Clinica de Atenddn del Recién
Magide con Dificuitad Respiratona contiens K5 siguentas tOpeos 1, sindroma Je
dificullad respiralonia del recén nackdo, 2. singdrome de aspiracion de liquido amnidhco
mecaniado, I neurnonia neonatal, 4 laqulpnea transidona del reclén nacldo, 5
hipertensldn pulmonar persisienta del racidn nacido.

4.11.5 Instrumenios Insumos ¥y disposiiivos

Los instrumenlos, nsemos v dispesings sen jos especificados en la Resolucidn de
hablitacdn dispenibls para 13 atencibn del paro. 13 alencidn del recién nacido v la
atencidn an unidades da irternasidn neonatal de cudados basices, ondadoas Inlenmedlos
¢ chklados intensvos. Para la atanckn sa requerrd al digenciamsnts complato de la
Hislona Clinica neonalal, de las fichas de notificacion obligalania parg evenlos de inberds
en aalud poblica, en el ¢ass an que s& nacesile, asi come de la hsleria climca perinatal
simpliflcada y los documentos para realizar una adecuada referencia y contrameferencia
del recien nacklo en al Casa en & que S& ragquiera.

412 ATENCION PARA EL SEGUIMIENTO AL RESIEN HACIDD

El coniral del recdn natdo comprende el conjunio 98 procedimentos para &l
acomparamiento ¥ la asislencia de ks recien nacidcs que ya han sikdo egresedos del
hosplial, y sus farmikas o acompatianies,

El control del reclén nacido debe darse an un dmbito inslitucicnal, ya que requiene [a
reglizaciin de una serie g8 protedwmienlos que permilirdn establecar &) la mifa o &l i
meclén nacidos presentan una adecuada adaptacidn a |3 vida extrautenna, sl no se
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presentan s4gnas que puedan sugenr ona patdogea aecnatal, s presantan vn adecuado
eclade tuthachal, si ne s& presentan Sigaes de inlecoon y 81 no se prezentan problemas
con la alimenlacidn.

En lo% casns &n Iog qua no & haya dado & nacomente de forma inslitucgnal, es
importante vardficar qua el mifo ¢ |3 ffiad haya recbldg e alenconas recmnogslay en azle
lingamiente y garartizar & con'rol del recien nacide en uvnainstitucién prestadora de
senvicios de sald ;

51 han exstido diflcultades para @l acoeso a la atencion insbtocdn de parto ¥ 52 haya
requerido & uss de casas maternas o atbergues empocakes. &5 mpodante garanhizar |a
parmmanencia de la nifa o al mefo 13 reuper ¢ su acompafanie hasta qus & equipo de salud
|C considers.

41211 Chjstivos

Estaldecar s la nifa 9 al mifie reglén nagdos presertan una adecoada adaplacion a |a
wda &xtrautaina, i no e presanian signos que puedan sudenr una patolegia neonatal, si
presentan un adecuado estado nulricional si no se presenian signos de infeczicn ¥ i no
s presentan probiemas con la aimaniacki.

Fromever |a saled & cuslads v aclarar dudas sobee 13 cnanga de racan nacicd.
4.12.2 Talents humans

El canired dal recséan nacido s& hara mediante una consulla ambulatona da la miba o 2l alio
por parte de profesional de pediatia duranle s pomerns anco dias del sgreso
haspitalaria, ideslmente endre los Ires y 105 ango dlas poslericrae 3l alla. 3e podri realizar
por profesional de madicina general con enlrenamiento en pediatria 2810 en gl cagd &n el
fgua no & cuente con profesional de pedizgtria en la inshtuaitn para &l moments da la
consulta segun lps cmanos de adaplabilidad tenlienal para poblacion en alta ruralidad o
rural despersa.

Caba garantizarse la conlinuidad de 12 atencidn del nifio recién nacide enire ko eslablecikds
an la Ruota Matema Perinatal y 12 Futa Integral de Atenciie parg [a Promooisn y &
Marlenimgnlo de la Salvd para la Primera infanoa

4.12.3 Duracidn minima recormendada

La consulta da control del reciean nacido debe tergr una duracadn mitirna de 30 minulos y
esie hempao debe ser indepenchenle del liempo de consolta paras & control del pespeno
EEr impeHants garantizar uns atencion diferencial para los mifios que beneh uha sondeish
dg mayor fesgo por su histona de vida prenstal, parinatal y postnalal Para considerar
una mayor duracsin de 13 consulta de forma diferenmal, se tendran ¢n euenla loe crilafms
de mayor riesge para la salud de loz midgs cortamplados anla Rula paca la Promaodn ¥
el Manlenimenly e [a Salud para la Primera Infanca

4124 Atenclones inclundas

v 1, Conlrgl ambuylatorio del racgén nacdo.

+ & Expedicdn v registro del camé unico de salud infanll 3i no 3e erlregd en &
momento dal egreso hospitalano.

« % Canalzacién a mmalizacion de visita domiciliana pars [os casds Indleadas.

4125 Frocusncia

Esta consulta 58 debe realizar vna sola vezr y e permitird denvar a otras corsulag i
fueren necesarias de scuerds con los hallazgos dalactadas. Exta consulta debe lenes

fﬁ
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continhdad con B consulla de waloracion medgral Gal mfd y 15 Jamas inlervancipnas
reconocidas en kA Rula gara 13 Promacién y &) Mantanimiento de la Salud para 16 Pnmera
Infancs.

4. 12.6 Descnpcion
4.12.6.1 Control ambulatorio del reckén nagido.

Esta consulla tene por ohjeto verificar < proceso de adaptacdn a la vida extrautaning ded
it o 13 nifta v werificar los cuikdados v I adaplacian a [a legada del nifio por parte da los
padres yfo lamiiares. Daba asignarse su raaizaciin desde anles del egheso hospitalaro
del nifio y ce dabe garantizar en los pameros cnce dias de vida, idealments antre los ras
y los cinco disg poslarlores o egreso hospitalane. Su realizecidn {ambien debe
programarse leniende en cuenta el condral del puerperia de la madre. Incluye las
siuientes aclividades;

*  Angmnesis s dabe venllcar [@ [aclancie malterna v sus difcullades, indagar por
ircio de otnos alimentos e merogar ks habilos de miccwin y deposiodn. 3a debe
rezlizer W leclura d& ks famizajes realizados (T3H y cardiopatia congenita,
audilvg y de otros epores nnaws del metabolismo), verihcar que se hayan
tormads y & estén procesando o Qu& ya eshh programado para su realizacion
antes del mes cde edad, En 10dy caso s€ debe recomendar a los padres sstar
atenlog a recoger o8 resultadas pendenes y prasantarkss an La sigusenle congulta
de coniral, Debe [ndagarse por pasibles pregcupaciones de los padres an emo al
cuadso o la salud de o3 ninos.

+ Examen fiskeo complato. vwilar el adecuado desampefo cardiorrespiratonio, se
debe tomar la saluracidn de oxipent a akel preduclal fen mang derschal y
posductal (en los pesl para tamizaje de cardwpatia congénita complaja
frnusvamente], vigitar adecuadas condiciones de avinidad, reactivided, perfusidn.
{earza, oolor, tempetaluea, lone y fuerza. Cebe realizarse un exarmen fisco
cormplele con especial alencidn a la progresidn de pezo, al examen cardiovascular,
a la dentificackn de ictenica, clanosis o palidez, a la vigilancia de signos de
inf@ccion umbiica y a olros 20ros que 2ugleran una condicsbn de rlesgo.

+ Evalvar conchictas vy cukdados malarmas dal recn nacido ¥ dar 1as indigacones
partinantes.

+ 5Se debe clasiicar al recién nacido como nife de mayor o mangr fissgo para I3
salud, la supervivencia y & desarmolo de atusrdo a s orierios establecidos en i3
Rula para la Promoodn ¥y Mantenimeento de la Safod de la Primera Infanca, v
axplicar a los padres la imponanca de esta dfemnciacion del rigsgo.

« Sp deben dar recomendaciones para cortinuar el adecuada cuidado dsi recén
nacido en cass, sgnés de alama para consulfa & urgencas. ssknar cila de
control para fa valoracidn Integral &n salud sequn la dispuests en 8l lingamiento de
alenciin rtegral en salud de |3 Ruta para |3 Promocidn y Manlenimiento da (a
Salud de la Primera iInfancia

» Se debe continuar con b suplemenlacidn de hierro elemental 1 mghafdia hasta el
inicio de ia almenlacidn complemwntania a s nings hijps de mades oon
SRmenlackin suboplma duranle |a geslacidn y la laclancia, que brindan o planean
alrecer I3Eancia malema exclusiva o predammania 2 sus hjos [actanies.

*  Se debe promover & regising ondl 20 CE5a 8 que aUn no haya a0 ragisuads y
verihcar la afiiacikdn al Sislema de sakd.

+  Se debe aslgna Cila pera la consulla de nuincidn yio enfermvaria para & valoracan
de |a lactancia matema.

« 5o debe programar @ paricipaciin &n sesiongs aducalivas individuales wo
grupales de acendo con B eslablackda en v Ruta para la Fromocidn y el
fant=nmrieanio de la Sakod para la Prmara Infanela.
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442 6.2 Expedicion y registrc en &l came Gnico de salud infantil si no se
antrego on &l momente del sgreso hospitalanio.

Se debe expedir y registrar la informacidn pertinente en & carng unics de salud infanil, si
el on Se anlrand an al momenle dal egreso hospitalario

Sa gabe ndar & 195 padres que debat potar & carng de salud inlanil en gada consuila
¥ (debhen consarvarns durante ledo &l procaso de cracimmanlo y desarrollo Jel mfo o 13 nina.
El carme e salud mfandl conbere informeacion imporarte para Bs padies y para &l
pecsonal da saled sobes 13 historia y 198 anlecedentes del nido 9 [a nida &n su primera
infancia & nfanca, asi como sobia la vacunacion del ning. S debe recomendar a los
padras la exigencia del diligenciamients de! camé de salud infantil &n cada consulta de
seguimignls o de valoracldn intagral &n salud

4.42.6.2 Canalizacidn a realizachdn de visita domiziliatia para les cason
indicados.

De acuerdy con el cntens del profesional de padialria o de rmedicina geraral gque se
ancuenira reahzande el contrd o8l recedgn nacido, y del crieno del profesionak que realizé
£l contral del pusrperio, 52 indigara |3 realizacion de vesila domicHiania pard s madnes y
08 racsn NACIAdoSs &N Quknes 56 raquieran tomar medidas adicionales con el oojeto de:

Mejerar [a 1&chica de 1a lactancia matermna.

Wignlar el cusdaddo del redln nacido

Fortalacer I3 identificacion de smanos de pehgro para elrecién nacido
Vanflear plan de cuidado del racién nacido con complcaciones y/o nesgos.
Wigilar |a adherencia al tratamiento an casos de depresitn posiparic.

Los obpatlvos requeridas seqon el concepo del profesional tratanie

Ef asegurador podra malzar seguirmenio teiefonico 3 recsén npodos, madres ¢ familias
prictizadas identificando signds wio ainlomas de alanma ¢ riesgos Ccomo una medwla
sdwional y no sustdubiva de| control del pusrpeno © del recien nacklo. ni de [a visita
damicihania cuandg fue indicada por &l professnal medica

Debe reahzarse ol registro en la historia clinca de |3 reahzacion de la visita domiciliana vy
dwl saguimiantc teleforico cuandn se reallcen, con & concepto de los encargados de
estas activiiades.

A412.7 Instrumentos insures y dispositives

Se requenira o pertinente g la atercidn dal servicio de Protecnion sspecilica y Detecciin
lemprana calnido én el rmanual de Habilitacion  Se usaran pars la alencien |as siguknles
ssrcalas & instrumentos Carnd de salud mfanld reglamentade por la Resoluckn 15335 de
2007 de este Minsterip, hsta de chequeq para valoracldn de la lactancia materna de |a
esirateqia AIEF (Sequn &) Anexd 9],

5  ATENCION A LAS FAMILIAS

El stordaje 2 lag Familas y comunidades como soporte o ﬂesa'rﬂl'a:: y al process de g
gestaciin, resaltands & papsl de las parejas o allegados {gue incluys amlgﬂs_{asj,
vinoulos cullurales- raligiosos como compadres, vecinos. efc b, sera realizado a partir de
lag intervenciones individuales y colactvas,

Par 1n Lanto. para ofeclos de aste lineamientos s¢ entwaden las familes como una red de
cuidado pnmana ndependiente de los vincules de consanguridad, que puede ser
configurada de diferentes manaras. no solamente |a "larmiha nuclear _

De este modp, & 050 & |35 inlervenciones dingidas & la fFamila en esta Futa se realiza a
parir 44 1} 13 Caraclenizacion y pdfzacion por parle de la autodidad senitana, i) desde la
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atenclan para al cuidadn pranatal que incluys la valoracior de la eglfuctura ¥ dmamica
Famndiar o ifil por soketud da La familia dwectaments por dematda,

La aplicacion de las herremientas de valorackin Tamibar an |3 atencidn para el suidado
prenatal reconoca e identiica capacidadas intereses, necesdades. faclores de rieson de
las familiags = &n egte caso — de lag mujsres gestantes — que permitan contar con una
vigion itegral da |o situacion y dindmca familiar con el fin de prorizar aten¢iones
subsiguientes que pars @sta RIA se contempla; i) educacion para [a salud arientada al
degamolle da capacidades v i) atencidn baska orienlacidn y conseparia integral para |8
premocién de la paripaadn dea las famikas en el cuddado de las gestantes

5.1 EDUJCACION PARA LA SALUD

En funcion de los hallazges, necesidades = inquistudes y capacidades a fortalacer para o
cuidado e la gestante, se debers indicar b realzatbn de educacon 8 la mwer y au
grupo Familiar € Incluirda e el plan intsgral de cuidado; con gl objelive de
- Fortalecirmeanio de o3 vinedles, reges y ralaciones da cudado, onentados a
romover relaciones o curdado mutuo, disposicidn semmble para € apoyo ¥
acampanamianio 2 las mujeres gestantes y sus familias Esl0impIica promowver
reconocimients de 105 vinculog da Cuidzdo inmeadiato que 38 encuentran en la
famila, vecings, comunigad = bamio- vereda..

-  Forakecar lzs capacidades de la familia para el cuidado de fa geslanle ¢ el
recién nacido (conociments de necesldedes de 3 mopr, snos de pedigro,
ComuniGacHn, apoys ¥ paterridad rasponsable antre ofras).

5.2 ATEMCION BASICA DE ORIENTACION FAMILIAR

Exla deberd parmilr 1) profundizar en fa dentificacion de capandades v condiciones de
luncionalidad de Las familias, asi como de fagtenas protedleras ¥ delecelon de facionas de
resga de la salud famillar que insden 2n e estads de salud de & gestante, Uy brindar
otientaciones basicas que aporten a la dinamica v squditim da las familas e lunclon dal
logro en salud wmatérng y perinadal, v in) derivar a atencion especializada o a olfas rutas de
atencion de acuerdo a los hallazgos.

Esta consulta sg réaliza de acuerdo Con ks paramairgs asiablacidos en al Lmeamiento
teCrcs y opsealivo de la Ruta Integral de Alencin para 1a Fromocian v Manteninnento.

€ CRIENTACIONES PARA EL DESPLIEGUE E IMPLEMENTACION:
ADAPTAEILIDAD ¥ PROGRESIVIDAD

En linea con [0f criferics deftnidos en 12 Futa Integral de Fromocion v Mantemmenla g [a
Salud para b1 adaplacidn de [as intervanciorss conlstedas en jas RIAS sste apariade
raaliza lae coneidaraciones especificas de adaptabilidad de las interyenciones dingidas |
lag mujeras gestantes en funcedn del kerritang y de 1 pablacibn:

6.1 CRITERIOE POBLACIONALES
611  Atencion diferenciada para ol ambarare i la infancia y adolescencia

La alencion diferenciada de las nidas y myprss adoldicanies, se debd ohenlar & reduclr
la malernidad v paternidad como proyecto de vida en esle grupo de edad, a prevenir el
embaralo subsiguienie, y 3 gemaral ung alencion anugatde ¥ confdenclal desde 1os
gervici)s da sald. garantzando acciones de educacion e infgrmacidn para |a sexualidad,
v o2l 2ocdss efedtve a mélodos enlconcophyos e larga duracion.  Idenlhcar
Qparunarmenta la intencen reproductva & oo plazs y sondicion de embarazo en las
ninas y adoleacentas, permie anticiparse dasde 05 senicins de calud para radecin 0%
aventos reproductives adversos en la adolescenca.
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Se debe reglizar un abordape peicosocal lemprano en lag nifas ¥ adolascenles en
embarazg, y en especal en aquellas vicbimas de viclencia sexual. o con wheas
parmglanlés p pregwpnadas por 13 pargga o familia para continuar con el embaraze o
atriar e marera ilegal, o con probiermas an tas reRciones de parela de lamiba y
amigos{as), son ansiedad o depresian, con vleas suicsas, o con dapresiaon posipano.

Al idemificar una adolescents con intencidn repreductiva 3 coro plarg se debera ofrecer
alencees efcaminadasz 2 detectar volencia de generd con entasiz en vwlencia sexual
come, axplotacion sexual, pornografia infantl, aduccién 2 la prostitucdn, trata de
perzonas, violackin,d accesos camales viglentos y accesos camales abusives; unionas
tempranas o matrimonio infantl. violencia itrafamiliar ¥ de parepa.

Sa dabarid aszecorar 2 toda nifia ¢ adoleccerta cobva el derecho a la inlemuocidn dal
embarazo bajo las causalss e#stablacidas en |3 sentenom £ 2355 de 2006 Todo caso de
vickengia gexual deberd ser atenduls de acuerds a la Japosale & (3 Resalucktin 459 de
2012 de mste Mimsteric, S& racuarda, guee las conductas sexuakes en menores de 14 afios
censhiuyen un delto dz acuerde con o que establace al Codige Penal v mucho mas el
Ambardzo a Goosacuerda e ashe as un agravanls pumino.

Por Lieng, dentn o 13 atencidn dferanciada para mifas y adolescentes 28 debara tensr
an cuenta las netegidades de protaccion social (ICEF = Justicia - Ctras) que s requiera y
proceder @ 4 gestion y activacion desde de la instilucwn prestaddra de servicios de
salud. segun 13 sstablecido 2nla normabndad vigene

6.1.2 Adecuacicn de los servicios para la aténcion a mujeres con 4kt apacidad

Esla adecuacidn deba garantizar 1a \oma de decisiones de [as muperes con discapacidad

con intencian reprod-ctiva, de acuerds a la rormatiudad er matena de derschos sexpalas

y reproductregs para las muleras oon diacapacidad, en espacial a3 Reselucidn 1904 de

2017 de este Ministeria, a través de.

 APCwdE  lEcniGos,  [Ecnoldgegs hooanss v salvagoardias  gue permitan 13
manifestacidn de la voluntad plena < informada por pare de la mger con discapacidad

frenle ol Hrogess reproduchve, B0 IMplea SORIEF On INérwalss, plagramas, anre
Otros.

« [Efectuar los ajuztes razcnabkes &n el ambily arquieclanico ¥ olros condicignantas
referentes a 13 accesibilidad de [as mujeres con discapacidad a los procadimientos en
l= nshbueicn Es dacl, b modhcaoones y adaptaciones necesanas v adesuadas gue
no impongan una carga desproporciatada o indabida, cuahdo oa regUILTIN &1 LR CaA%O
partlelkar, para garanigar a 83 personas con discapacidsd 2 goge & ejercicio, on
igualdad de condicnes conlas demas. Esto oe expresa pot &emplo on la sdquisicidn
da equipgs de digeno universal como espéculos para mujeres de todas |as tallas, entre
olras.

6.1.32 Adecuacidn de la atencion para la poblacion de hombres iransgénero

Los hombre@s ransgenend Son pErschas asigradss o Sexd femerind  al nacer,
soflahfades om0 muerss, pero gue 58 aleman e genlifican ¢omg hombres  Esla
wentificatidn ne tlene necesariaments una comelacidn directa con la genitalidad,  Dado
gue esta poblacion puada prasearyan sue argancs sexdaks Emamnos y poedan tensar
infancidn reproductva. &5 necesano adecuar la alencion para gue se ofrezcan los
pracedimizntos de ésla Rula con oporiinidad y caldad

Eﬁpe-:ia! Cindado za debe laner con el mango de los datos de idsnbidad que na pueden
causar nconslentias en 2| sistema da informaclén que constituyan una barrera de
alencibn, Agi rismo el parsoral de szlud dehe ser capacitadn sobre lag consideraciones
elicas y Mcrices para brindar la atencion b una perspectiva o derechos gde esla
poblacion 2n la rula Integral ge- atencidn. Asl misme, se debe considerar gue esia

£ W
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poblacda con freciencia se encuenira sometida a  tratamignios farmacokdgloos y no
larmacologicos para Tréslonacionsas corporales y cambio de sexo, qua dabaran raquenr
de un equips merdisclptinario para su alentsdn,

&.1.4 Adecuacion intercultural de 0% Servicios

Con el fin de que las adecuaciones interGullurabes sean pedinentas para las comunidades
Sirecas y. por ende, se gargnhie una mayor adherencia 3 s servicios derlvada de Las
mismas, G4 NeCesant que g8 desamolen procesos 98 canceracidn, no sokr con oS
reprosantaniles de las organzacionas de grupos etnices, sing lambign con la
institucionalidad indigena an salud ¥ con 2 comunidad en general, sgpeclaimente con las
muyjares —paia el caso de la saksd metemg-parinalal.

licialmenta, se deberd hager L enlificagion da las orgamizaciones imdigenas y
autoridades de madcina ancesiral del pueblo 0 comunidad corresponche bl & aniclar wn
procaso oe acercaments. Posleriormenie & ests escenan), 56 propong iiciar el praceso
de concErtacdn cupndo ssle sea necesana, scorde con g nomatlividad vigente, Para o
caso de salud, cuando se esleble2ca como nNecesana la reahzacdn de la consulia, 2ste
LROCEs0 B8 puede scordar ¢on [as mismas (rganzacings y comunidades (1ased, Uempas,
ezpaclos, responsables), Se deberd eslasblecar un procaso de conceracadn fuera que
permita que los resultados generados lengan el impaclo desesado, iqualments, sa debera
reconocer a la Asamblea como la voz de '3 comunidad, son a3 decisines que 3¢ leman
an este espacio las que detsrminan el curso de siluaciones y procesos, ES necesand
lsper an cvanta que la concertatudh no 8% Una accidn puntual sino que responde a un
proceso permmanente.

Las IPS deberdn consolidar equipes inlecdisciplinanins, que parmilan entquecer 8 Liaves
del conocimieno y de [ expanancia ko e apuenla & fordalecer 13 perspecing de equipos
de Atencidn Pomarna en Salod que incorporen Agentes Comunitarios de Salud y Agentas
e [a Medicina Tradicional (AMT)

Come orientacen general en las lEmalicas en las cuales deben zer entrénados eslos
EqQUIDDE SO

+  Definicitn condeplual de lerculiwabdad y sus diversas ilgrpretacionss dentro de
pasluras laoncas diarsas.

v Conoeimiento previe ded grupo #nico y su confexto. El conocimiento de 1a cultura e
histonia, e ung primera entrada de sensibilizacion, conlextualizacitng, valoracidn v
reconocimieno del otro.

» Conacimientd previo del process arganizaing gel grupd Sinlca correspondlenle
fcuando o proceso aista), come una forma de idenificar log inderasas coleclivos
que Io soponan, s nivelas de desamolly del 1ems de sabed -2 esle Caso- ¥ las
stancias con las cuales ¢ debe inlaar [a alapa de concertacian,

«  Congcimienta de la legislacitn que prodage 105 derechos da los grupos Snices, asi
como lBs compelencias de 165 anles lerritorales an el complmisnla v 3 garanlia
dm datos, azpeclaimente en o relecionade con salud,

s  Conggimienlo ds Flanes de Yloa, de Salvaquarda, de Evrodesandlio, Modelos de
Salud Propios & nerculerales, ¥ Jemas documanios SRbBORAOE por  |as
Hganzacones ¥ comunsdades, que son findamendales para su relacionammienta
con gl resto dé la poblacin Y que ntagran gran canbidad de informanin dave;
Cosmownssdn — pringipias - Ley de ongen - noemas culturales - usos = coslumbres
- tradicionas.

+ Conocimienio deg los sabedores ancestrakes y sus rakes.

Fraclcas culluralss da coldads y proteccidn

= |dentificacitn de pracicas y pociones an salud pekgrosas para el astado de salud
decda una visin culloral,

+  Lonocar las enlermedadas propias, individeales y colectivas, mangjo ¥y procesos

e reslablecmiento de la salud.

*
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E1.41 Adacwmackones téenlopg
6.1.4.1.1 Infraestructura ¥ dotacion

Las adscuatones de miragstmctura deben ser especiamanle valoradas con parsenas de
lag comunidades, &n tanio muchons de [os delalkes de esios aspaaos deben 1aGoger
dinamica de la conmumdad. su simbdisnm, sus coslumbres cotidianas, 13 dispasicion de
los espacios (relacidn de los bafos forma de [@ construccidn, colores. materizles. st ).
que aphga lambeén an tdamnes de |a doladlon necesana (camas ¢ hamacas, Mmesas
Auxiliares, espacios myakes, atc).  Variog aspecloz que han sigo resenados: comg
important#s de acuerdo a olras expanencias y los memos hallazgos de campo como |a
cabder de o8 espacias. la dumpacidn baga, os colores caldos, & astablecimenls ge
aspacs para 9l acompafante (0 acompafantes), 13 defimogn e 2onas para alencidn de
poblacion anica, entre ofrae, deben ser aspectos valorados con cada comunidad en
eapeciico.

6.1.41.7 Adeacuacionasz a ks procedimiantos

La formahzacidn de scempanameerio por parte de oz AMT y sos candicianes pueds
permlir gue asto o asld candicionadsy dncamenta por al prolasional a carge ¥ qua 52
teriga ah cuenta |3 valracion que hacen los AMT respecio a la condicidn v antecedente
de [a paciente. Asi mismo, s imporants & formalizecidén con el talento humano en saled
¥ Su soCializacion & las mujeres y sus familias respecio 8 otras prachsas como |3 entrega
de la placenia a Iz madre y su Tamiba (2 & caso que 2éa sohGitada). reahzacion de
masaj@s &n 13 Zona lumbar durante al rabap g8 pano (qus puedan s&7 ensenados por 2
personal de salud y realizados por parte det acompanante), dedislan de la i gestante
respesto 2 su posturg durante &l frabalo de parto v pard, valerar 1a INGCIPEracion da
resitlocwnes o ndicadiches alimanlarias (especialmente durantg sl pospario). entre otras.

#.1.4.1.7 Educacion para la salud

Sm daberdn incorporar ensajes leudles y visvales acordes con las practicas oy
costumbres de las comuenidades, ncorporanda paglas de cudada v recamendaciones,
giempre confande con poblacidr gue relrgahmente dizha rmaterial {por ejampio los migmes
geetones an talied da I aquipas).

Se debera incorporar pare ko espacias d¢ aducaann para M salud elementos comg
momentos rituales, meledologias vivenoales, aspacios de diatego de mujeres que pueden
girar alradedor da piachcas radicionales imanualidades — tejido), snire otras

En conmxios en 108 que se atienda poblacion indigena. == cebera conlar con &
vincUlacn permansnle de intérpesies o lraductores en o 2ervicios de salud, sendg
desesble gque carespandan a perscnal de l1a salud profesianal o tcnico  Asi mizmo |3
aducacion para Ia salud podra gar reahzada por la mslitucionalidad indigena en salud.

6.2 CRITERIOS TERRITORIALES

5,21 Adaptacién de la RIAS rmaterne perinatal a contextos énicos y articulacidn
con los agentes da fa medicina tradicional {incluidas parteras tradicionalas)

En coantc al componente de accwonas #n los anfomos planteados 2n la rula, las
principalgs apodunidades aricolacion con los AT se dan en el enforno comunitario.
Cumsde la rula s& plantes una estratega de atencidn comunitana a 13 gestante quae nouye
Ia conformackin y fodalsamiento de redes sooales camunilanas, la edecacion a los
agentes comunilarics para la dentificacion de <lgnos de atarma durante el embarazo, |3
canalizackn y seguimieals eomunilario 3 servicios de salud sasual y reproductiva, las
gccionas alimmatvas frenle a 13 mdjer v 13 gastanta en el smbile comuntdario. 13
implementacidn de sistemas de datecadn comunilada de sllo nesge malémo-perinatal y
el cortred de faclaras de nesgo del medio ambenid

¥
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El process de aficuacdn e systenta en acciones de promocion y prevencion. Estas
deben implemenlarze en e antomo comunians y Sducabys pancipalments  Pusds
contarse con |3 parhoipaclon e distinles padiles da Apantes de la Madicina Tradicional
sequn coresponda alas necazidades da [a poblacion énica presents en el leritona y a 1a
disponitilidad real de estos. e reguene la nmtervercion de un equips multidsciplnar gue
mcluya profesionales e s cienods sociales. adocadores y méadicos experos an salud
piblica

Este procesg estd basade en ke estraiegias de mowvikzacion social ¢ participacion
aotPunitaria oot las que ze cuente en la entidad temitonsd, o fortalecimicnto de redes
sociakes ¥ comunitarias @ fin de generar un didlogoe de sabares qua pernta ¢n pomara
irstencia ol fortalaciments de 1os conocimlenias ancestrales y radicionales, y an sagqusda
instancea la exigibillad de derechos en S33R y dentro del el SISPI que s3& articula.
coording ¥ complementa con o Sistmma Gereral de Seguridad Social an Salod, $G355
can = hp ¢a maximezar 19 logros en 53iud ds (o5 puados iIndigenas El resulitado dessabke
de esta articulacdn es que 528 eslabezian procescs de referancnra y conraraferencia entre
medicas facultatives v madicos wradcionales Asi, sé podran mansgar 105 esgos
asociados a enfermedades culturales al mismo tiempg que los resgos detectados deede
la institucionaldad.

$.22 Implementacion de hogaras maternos de pass

Las EAPB debaran garantizar al accesn de los procedinnentos an salud conferudas en 1a
ruta a lodos bbs ciudadanos ¥ ciudadanas de Cokwmbia 5in emtbarge, & no se disponen
de Indos 2stos servios en &l lugar de residensla g2 la pohlackdn, se debera contar con
Hogaras de paga malerne paca mejorar 8 aconeo a los earvizios de salud raproducthva, an
gspecial para garantizar |2 atencign del pano por talento humano en salud calificado.

Ya que la Rula materns perinalal define coma una stervenccn obligatoria el plan de
parlc, en los Jiimos contrides antenatalss, en lupares con Imtada accesibilidad, ia
remign a hogas de paso dabera estar prescnla &n eshs plan de parto, &n 108 asos gue
no hava adecuada accesibilidad. Las Entidades administadoras de planes de benahios
deberan pagar estos serncipt gque sa ercueniren &n el plan de beneficios con cargo a la
UPC v (& acoacdo a insamentos que para 13 fin ermita sl Minstecio e Salpd y Protecoidn
Social.

Las DTS an zonas con disperzion poblacional inclyiran enire sys planes lerilonales de
salud pabhea la Implemeéntasiin de hogaras de pazo mat&mos con cargo a8 108 recureos
gispablas para esa deshinacen ncluidos réUrsas propios)

7 MCHITORED ¥ EVALUACION

El monitwes y avaluacion de la RIBMP fiene como eje 105 corponentess de 1a algncicn
intgaral en salud, 19 que impdlca avanzar en nuedas madiciones & indicadares que dan
cuenta del bienesiar y [a zaled de 13z mujeres con inlancidn reproducva, las gastanles y
el recign nacide

Ezle procaso parmilnd a los diferanas aganles dal sistema de salud defnir ouales son los
problemas priortarios en la atencidn matenna pennatal, de 1al forma que apoye (@ oma de
deCisones v |a mejora |3 alencign irtegral en salud. a partir del montoreo y evalvaciin de.

» Los resultados en =alud de las mujeres con indencidn reproductiva, gesiantas v al
raclén nacelo, denyados de [@as ntenengonss nchvsduales y calecnvas,

«  Los resultados de la o mplemenlacidn e |95 procescs de gestion de ks samd
plblica en los agentas del sistemna da salud para garantizar [a alancidn ntsgral de
les gestanles y el recidn naciclo

« El grads de sumphmlents, cobertoras v complementanedad de las acciones a
iy pcianes individuslas y colactivas dalnidas e RIAMP,
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A contingasign, se precentan los resultados en salud con sus respectives indicaderes do
acuarda a la compelansia y responsamlidad de loa egentes del sislerna de salud

71, RESULTADOS DE LA RIAMP
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Actividades del monitoreo y evaluacian

El proceso d& menitorea implica realizar &l seguimients continue y Eislematico de o
indicadores, Inf cuales dan cuenla oel logro 42 log resdltados en salud malema y
perinalal; se deben agotar alguras actividades takes comno; identificaciin, nolificacion de
Ios ewentos, recotecgion, consolidacidn y analicis de 13 informagion por parte de los
dilersnles agentas, segun & alcangd de sus ghligacones (PSS, EAPE, DTS MSRS,
Supenntendencla de Salud). A conlinuacidn & detallan algunas actividades:
SocEhzar [os resullados en salod esperados, asi coma 105 indicadonss gua 0%
conforman.
Methcar en 05 sistemas de informacdn la Idalidad de 105 evenlos sujelo oe
saguirnieniy frente a [a salud maremo parinatal.
+  Realzar anahsis indiveduales de los cazos que correspondan 2 indcadores de
iImpacio. a gue hava lugar, $equn ks pralacolos da vigilancia epidemicligica
+  Faralecer metodologia para analisis colectivo de evantos como |8 mortalidad y
tewbdidad malamma y parinat al
v [higanar planes da meajoramiento a partir de los analisis de [0s avenlos.
Analizar ke resutlados dz los indicadores de impaglo en vidud de Ya comelagion
gue edisla con 2l alcance de las metas de los indicadores ntermadios y de
process comespondientas,

T2 INCHCADORES

Para &l montoren y evaluacion se requiere foralecer el procesg de regqisino y
procesamiento de (08 NSUMos ecesanios para 4l CAlcul de los indicadocas. por medio de
lcs cyales ca padra conooer el nivel imaganiud, tendencial de log evantas, Ef analsls del
comnportamiento de log ndicadones de proceso & imlermadios permite gvalyar 20 relacién
ooN |3 de mpadcto, esto a nivel nacional, depatanental, muncipal y por EAPB.

2K

TR



2 a0 1018
RESOLUCION NUMERGC S 28 U1DE 2018 PAGINA 326 de 348

Corfinuaadin de la resolucion Py Ao o Iy Clbd 18 RIREIAT 8 Kb ammiamos iericos ¢ Doralives 1k
Rara ffagra! e Atgncichi pard fa Promsocit y Martidaprents o i Salad p o Ruly ikegrat o Atgncion et
ST pard 1 pobacicn Malemd Peninedal ¥ 52 osTatecar ]g (iractiens pard Su OEeragiin,

A confinyacion se planlean (o5 ndwadores ppncipalas para &l mMonitored y sagquimignto da
los agentes dal SGSES. an el marcs de Ly RIAMP.

7.2 1. Indicadores de resullado de la RIAMP

A continuacion, =6 relaciond los ndicadares de resuliade a los cuakes tados los agenies
del sistems de salisd daberdn contribanr para el logeo dé hos resuliados esperados

RESULTADOS . IMDICADOR .
Geslanes §in Raran de Martd ided Masena Exirerma (E] H

-m:'lilt‘llsld ¥ martilidad Fraztn &8 WMorakiad Maters,
b Porcmidaja o naldos vived & (amend con Da
paso B nacer
Forcenlgje do nacikdnd wiwbs Gon Bagd pisd M
Faechin el d0s B [abiTe o

maonalidad ¥ moraiidad | Taza ge monatioad periralal _
Tasa d¢ monalidad neonalal femorans,

Tace o ingihmcin de Hipgiridigmn Congpdails

Tapa 48 noxdanals de aifills wngﬁn'ﬂa.

T.2.2. Indadores de process de e RIAMF

A conhinuacidn S8 ralacionan los indicadres de proceso que aportan al logra de os
resultados en 1a gestanie y en & recidn nacado y qua parrmiten monilonsar 1a geshan
asslaniada por cada ung da o5 agentes del sisterna an b relacionado con la entrega
afactiva da las mharvenciones individuales y colectivas dispuestas en la RIAMP.

Si bian, an la siquiende {abla sg presentan los indicadores ¥ los responsatles de sy
geslion directa, el conjunils de indcadoras mide el grado de Implementacidn de la RISMP
en &l tamitarls y en la poblackn afiiada. por tanlo. son corresponsables |a Direcchdn
Tertitorizl ¥ de la Empresa Administradora de Planes de Beneficios an el cumplimierio de
oy mismios,
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. ]
ORIENTACIONES PARA LA EVALUACION DE RIESGO PSICOSOCIAL [ANSIEDAD Y
SOPORTE FAMILWAR] CON LA ESCALA DEL MODELO BIDPSICOSOCIAL DE
ATEMCION PRENATAL
1. ANSIEDAD: ~
Come compenanls amocional caracteristico del estrés, 108 sintemas son conaisteres en
sy presenlacion presentandose todos 193 digs v con intansdad severa. Para asknar un
{1} punto en la evaluacdn de la ansiedad como faclar de rdesqgd perinatal, deben sstar
presanles dos o Was sinlomas de ansiedad (tensidn emocionsl, humor depresiva,
SinNlomas neurovegelalivos ode angusia)

r"i. 1.1. '_I'-ana-ilitn emocional; e presenle S 5 [denuliss 1o prasenda Je 3l mangs Jo%,
de 95 sguisnles indwadores,

1.1.1. Llanto facil: llora por moinegs que & misma gestanle valors s imporands.
Si la respuesla 8 esla pregunta 5 negalva nd 45 NEeCASIro pregunlar por
abros sintomas da tansicn amocional.

1.1.2. Temsion muscular 1igldez en s mOsCuUles y SXcesive heryd-  Slsma. -
Sotwasallo s& aousla anle eventos sin impartancia para aila misma.

1 1.3, Temblar: mpvamisntos inyoluntanios de miscuos

11.47 No pader quedarse quista en un 4olo sitio.

1.1.5. Incapaz da réfajarsd: musculos lensos conlinuamenls

1. E _Bintomas de bumnor deprearve: e3la presente 91 sen:lemlfbaa la; presenciz de. al
" menos dos, de los siguientss indicadaras

1.2.1. Insomnio: e deapeila en (a3 noches y pemmanscs despmla por largos
pencgog v tiens dificullad pera volversza a dormir,

122 Falta da interde: no di=fruta da activdades o siluacicnes gue anles
consideraba placenteras, conductas de aislamento, abandono, daseos oa na
hacer nadla. varaclomes de humar durante @1 dia,

1.2.3. No disfrula de pasatiempos: se aburre faciimenfe con pasatiempd gue
antes eran mmportantss para ella.

1 2.4, Depresian: concudlas de aslamaenla, abanuc:nn tesecs de nd hacer nada.

1.2.5 Vasiaciones ded humor durante el dia: pasa facimente de la alegrla a la
lrisleza sin causa aparents, I

13 Jintomas naurovegeatatives: estad precenile si se idenhfica 1a presenoa oe, Al
menaa dos, 48 los siguriemes indicadoras '

1.3.1. Transpiracion excesiva: sudoracion axcesiva pncipalmente por manos,
cuello, cara, ante siluaciones de angustia.

1.3.2 Bota aecal santambn da sequedad an la boca anle situaciones da
angualia.  Accesos de ubor o palidez ante situzcisnes de gngustia,

13.3. Cefalea de lension: mas que un dokor es una molestia permanante g [0S

-MASCUINS d8 |3 region posianoe de 13 cabeZa - muchas vedes irradiado a la
gspalda con durackn de vanas horas duranbe | dia

2 SOPORTE FAMILIAR

Fara consideraro inadecuado v asignar un {1) punto an la svaluaciin dal sapore farmiliar,
coamd [aclgr o riesqo matlerns pennatal. debe b embarazada expresar qQue nunca actd
satisfecha en la fama como ella v su familia companen dos o fres de los giguientes
indicadores hempd . Sspack y dinero.

Praguntar: °;esta usted sstistecha con &l apoyo ¥ 13 ayuda gua recibe de su lamubas
duranle asle smbarazo?, S la respudsta 2% alvmalva no es5 necesaro conbinuar
preguntando

o la respussta a la pregunla antenor s agaliva, praguntar si estd satisfecha con la
fomna corne comparte con a familie y companers & tempo, el espaclo, el divero. Pedirks
que defing su espuesta entra las tres operres de |13 ESGEILEl (Casi giempre, 8 yeces.
NGz,
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AREXO 3. Candiciones para remitir a mayoer nivel una unidad de cuidado
obstatrico de mayorcomple] idad.

Se recomiznda ladenllfleacmin de lag siguentes condicienes v fackores de riesgo para ta
determinaman del fagar o tivel de atencidn dal parte, aphcanda &l chteno médwn para
pquellas condiciongs que escapan al siguienie lizlade. el cual 3¢ conskers una lisla
cienladora y ng ehaushva de lag condiciones o faciores que inciden sabré la decisidn de
remitir a la geslante a una unidad de cusfad) obslaulcy de mayor complejidad (Mnel 11
QSuperigr)

Cualgueer nlermedad cardiaca condinmada.

Coalier trastomna hipanangivg.

Asma bronvuial no conlralada.

Fibrosiz quistica,

Hermeglobinapalias o trastarnas hamalologieos famo:

Anetnial Hemoaglobing menor de 11.0 g/dl at nivel del mar o en <l limile wferior
segun |

valar correqudo por 1a alra sowe el nivel del mar.

Enfermedad de células [akaformes, beta-talasanma mayor.

Antecedentes de trastomos Wam boembidhios

La plrpura Wombociopanica inmune u ofro trastomo de plagquetas con plaguelas
P

detajo de 150 000,

Enfermedad de von Willebrand.

Trastoems 98 la casgulacion de la muer o del feto

Anticuerpos que conlldvan resgo de anfennedasd henehibca 2l recn necido.
Hepatins B/ G

Forador de Hinleccion par el ViH.

Souspecha de toxopltasmas|s latal o mujeres que reciban lratarmento.

Irfacgion adual activa o scspechada de sifile) varicela f rubécla [ harpes
genitalfen [a muwer & bebe

Tuberculosis.

Lupus erilematose sislémico inmune.

Esclarodermia

Enfermedadas no aspeclficas del legjida compunlive.

Hiprirglshamn ng Sorealado,

Hipertiroidisrno.

Dizbeles.

Pacientes con funcion reral anormal,

Enfermnadad renal cromica que requiens supatyisioh de specialista

Epilapsa.

Muiaslania gravie.

Accidente cerebrgvasoular previo

Enfermedades qgasiroinieslinales como 13 enfermadad de Crohn v |3 cohtis
ulcergzsa

+  Enfermedad hepatca con pruebas de fumain bapatics normales o anehmales,
Anomalias esquelaticas o neurclagicas como antecedente de Iractura de pelvis o
daficit

M LIraligics.

Trastornos piquidiness gue regquigran alencidn hospilalana actual

g de dregzs pacaactivas.

Abuec do sustanciag © la dependencia del alcchol

Antecedente o presencia de cancer en cuakjuier localizacidh.

hulliparidad mayor de 4 parfos.

Mujaras manwas de 15 afos o mayores de 38,

Aliserta de sonral prenatal.

* & & & * * & &+ & &
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Ausensla de apoyd scondmics y amocional e |8 famikia.

Hamarragia ardeparto da ofigen desconocide (epsodio unico despues de 24
sSemanas degeslacwdng.

Indice de masa carparal &n la admisidn superior 2 30 kg F m™.

Embarazo mulliple.

Plzsonla previa.

Presclampsia o hiperansgicn inducida por embarazo.

Tiabajo de pane premaiurs o ruplura de mambranas antes dol inlcio def rabap da
pana,

Desprendimiento de placenia,

Muerte intravterina coremada.

Induccidn dal panso.

Diakeles gestacwanal

Dstocias de preserdacedn (eemplo: presaniacidn de pelils o slluacion lranswersa).
Hemorragla anlepantc recurrente,

Feto pagquafin para b edad gestacional (menos del pereentil diez & reduccsin de la
velocidadde crecimienlo en la ecogratia),

Frecuencla cardlaca letal anormal (FGF) f Doppler anommal.

Ulirasonide diagnashco de olgo/polindiamnics

Antecedenle de Complicaciones Carmd,

Historia de bebé anjerior de mas de 4.0kg.

Muars st / muerts nasnatal inaxplicable o en relackdn con dificodlad intrapans.
Musre lgtal F muerde oeonalal con Sausas conocldas no recumentes.

Eebé con encefalopatia reonalal,

Betd anterlor a lErmilng con (elenca que requinid axanguinedransiusiin,
FPrasclampsia,

Eclampszin

Ruptura utedina.

Hamorraga posparlo peimaria que haya reguends un lralamiento adewonal o
fransfusin.

Flacenta ratenida gue hava requerido la exiracddn manual.

Cosares previa

Distocia de hpmbros,

Histona de lacerackn vaginal amplia, desgarro cenvical © Irauma panneal de tercer
O Cuarto grado.

Aniecedente de ciugia ginecolbgica mEayor.

Antecedants de conZAcién ¢ e3cisdn con 22a 8 [a Zona de transionmasidn.
Fregenca de momas ¢ ibromas utennos,

Antecedente de rmiomaciomia,

Antecadents de histerglomla,
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ANEXO 4. Escala de depresion Postnatal de Edinburge (EPDS)

Wersion validada en aspatiol {adaplade de Garcia-Esteve 2003}

Instrucciones. Como usted ha lenido un bebeé recienlermante, nos gustarla gaber como
e swerlm aliprg Por favor, SUBRAYE |a respussta que encuentrs mas adecuada en
relaciin a como s ha senlhick; Jduranta la semana pasada

Ent les parsadas 7 chias -
1 He 0 capaz e rermve y oy gl [ade - 5i. b3 mayoria de las veras no
devirteiil de A8 Go4as he sido casez de alranlalas
* Igual cue Sempre " o | eces ) Pe S0 Chpal de
AbeGr s, m LETI0 COm S Enpre altolaka:  1an bhn como
ARLEY, M1l ChC T e rmipre
+ Mo, n3da 4nabis o - Mo, ls meyer perte de 1R weoea
2 Hs ITIIrF.II.'|I:I Ir5 o535 Son l.5ion lag he alrantzdo basdante blen
Igual cue Seeempre = Mo, he alrofldds |as co=as 1an
+ Akyy menos de o gque as bien comeo siEempre
hatdual €m0 mi T Ma ke semhdg lan mikeliz e he (Rmdo
Baslarde wmenod de kB {ue es IR Nbes pora darrm e
habua| e mi - 5l mayor pare o2l hempo
Bl 1 MRS - aniles = Si awces
3. e hE Sl fneEcsSaridmeende G - Mg mury a0 meed s
laz 0635 han ealelo ma = Mo, em ningun momrenko
G, La rwayrd A del ileogpe FE M b seonrks Insle n das sz
= &L 3 veras - 5. )a mayor pare dakliempo
= N myy a menwdo = 5 bazlane 3a memda
Ha, &1 rangurs mermienle * Mo comnucha fecuencia
¢ Me 9= gentdo nenviocs O prescupada BN r Nz, en ningun momeanto
Lersd rIb g O, he he senledd an niekr que he esizado
B0, [ Mgy PG TIMALE llorarddo
Cosl nanca « 5,0 ayor pace oal ligmpo
s, Algunas races - 2 bdvsldunhe 4 rricaads
«  Riconmckateniancs - Stleen glgura eoaskn
§ e sanbdn mede o he estade asurdada = Mg enaingun rorrerio
S vl 1 He lerdd penzamlenks e Facedme
+ LI, bastante dana
= Li, aveces = X1, bastante £ menldo
L TR NINE TN TE L = AwvELy
Hao an abamubs - Cam mancy
A. Lot cosds me han agetuads v En Arpan emanks

Instrcciones de usor

1. S la pide a la madre que Sscga 1a respussia que mag 2¢ azemsje a la
manara an qua =& sinbd en ks T dlas anlenores.

2 Tiegnan que reapondear |88 dez preguntas.

3 Se debe lener cuidado v evitar la posibilidad de que |2 madre hable sobre
BUS respUEStas con QIF3s peErsonas.

4 La magra oebhe respondsr o #scala ella musma, a ng s8N queé e
conocimientos del ngles sean hmitados 0 qua kengda problemas para leer.

8 La EPDS se pueds usar enlre las B y § semanas para syaluar a las
mujeres «n la alapa de post-paro. La clinica de pediatria, la cita de control de
pastparty © una wisita Al hogar pusden sér oporiunldadss convemanles para
realizarla.

Fautaz para la evaluacién:

A las calegorlas de las mspoastas 53188 dan pontas da 0, 1, 2y 3 2eg0n 2l aumant
de la gravedad del sintoma Lo punlcs para las regunlas 3, 5, 6.7, 8 5, 10 se
anolan &b arden irnerso (por gpampds 321, 0) Se suman lodes fos puntos para dar
I3 puntuzcion 1otal, Una punjuackdn de 10+ mueesira |a probabilidad e una deprasibn,
paro no su gravedad Cuglquer numerp que SE es0ejd que ng sea 2 0 para la
pragunta fnumers 10, signifkca gue s netesano hacar evaluacipres achcongles
nmegialamente La puntlasion de la EPDS esta disefada para asistic al juicko dinico,
no para reemplazardo. 5& les haran avallaciones adeionales a las myjeres antes de
dacidie al tipa de tratamerio

2SNV Ao
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ANEX( 7. Contenido del Kit de¢ Emergentia obsbéirica para instituciones de
baja complejidad.”

Angiogcat 1% 5
Angiocat 18 5
_Equipo de macrogoleo 5
Equipo de microqoleo g
Salucidn Hartmgnn {500 mi) 10
Solucion salina normal {500 mif 10
Sulfate de Magnesio ampollas x 2 gr 0
Labetatol frascos x 100 mg 1
Hidralazina ampofla x 2 mg L]
Nitediping 1ab o cap x 10 mg caja 1
Nifedipinc tab o cap x 3dmg caja 1
Oxitocina ampollas x 10 LI 20
Melilergonovina empollas x 0.2 myg

Miscprostol tabledas x 200 meg frasco x 2 fab
Ampiching sulbactarm ampodla x 19r
Betametasona ampella X 4 mg

Gluconats de calcio al 10 % ampollas por 10 ml (1
gramosk,

Balon da Bakri o Balén de Balfart Dildy o Balén
Guardian para hemoragia posparto o Condén,

seda trenzada y sonda de Netalon N 14 con euipo
de vongclisisg,

Traje Anlichogue no hewmitico {Non Neumatic %
Antishock Garmant |

na [ Q- Ny .

*El Ardibidtico de amplic aspeciio elegido eslara sujelo a las corsideraciones del comile
de infecciones inshtucional
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AWEXO B. Grafica svaluacion nutrickonal de Iz ambarazada Atalah - Indice de
Maza Carpoaral para Edad Gastacional.
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ANEXT 9. Evaluacidn de |a 1écnica de lactancia

Regisirar todas los dalos que permiltan 2 wdenliicacidn de ta gastanie, delinddos 2h
hislorta clinica: Mombre, edad. direccion, rigimen # que perteneca, teléfono, entre otros.

'

1. Empiear laz habilidades
de escucha ¥ aprendizaje
cuardo s bainda
conaejeria a la madre v a
sU acampananie sobre I
alimentacidn dm su
latiante & mne pegueio.

+ Emplear las habihdades para escuchar cuando se
brinda conssjeria a la madre ¥ 50 acompananta, sobrs
la alimenlacldn de su lactante o ffd paquedio.

2. Emplear las habilidades
para reforzar la confianea

+ Reforzar la Conhanza y dar apoyo cuandy s¢ bringda
sonsgjena a la madre, sobre f@ alimenlacidn de su

¥y dar apoyd, &N la | [Eclants o neio pegleic.

comunicacion  con g

madre. _

J. Ewaluar la laclandia | ¢ Evaluar 1a laclancis malema smpleands 13 ayoda de
Matere frabajc para la chservacion de la laclandia matema

v Igenlificar o la madre que necestta ayuda, ampleands
la ayuda de rabajo para (2 observacwin Se |a laclancia
natema, Se desarrolla una nueva ficha de absarvaciin
de |2 practica de 1a lactancia materna-

4. Ayudar @ |3 madre con
la pesicion del bebe al
pecho

‘Raconacer Una buena y ung mala posicidn, de
acuerdao cordos 4 puntog Cleve_
« Ayudar 4 l madre 3 colocar a su bebd an posicidn
adecuads al peche emplaands (o5 4 puntos clave, en
dilarmniss POEh s
En los matenales s« snlregan folos adicionales para
reforzar obsenvacion de posicion.

5. Ayuder a la madre para
que & babé logre v buern
agamre &l pechag

* |dentibear snos de busn ¥y mal agame y de una

succkn efeclive, segun la ayuda de trabaje para |a
obsenacion de La laclancia materna.
Ayudar a la madre parg que & bebd lenga un buen
agams al pachd, une vez que estd an bugna posicon,
Sg dasamplla una nuava ficha de obsesvacin de la
practica de 18 laclancis matema.

6, Ev-:plil:ar a la madre o
patrdn dptmo dg lactancia
maternd,

= Explicar an qué consiste 8 lactancia materna a llbva
demanda.

T. Ayudar a la madre para
qQue s axiraiga I3 leche
manJabments

" Explicar a i made come estmular &) reliyn oe

Oxitocing

+« Dar un masape a 13 espakda de la mxiré paa
eslimiiar al raf|mpo de Oxitorina
« AyUdar & la MAadras para qua sepan cdmo preparar o
racipanie para a leche axtralda
+ Explicar a la madre los pasos para la extiacomn
mansl ge Imctom
« Jbservar a la madre durante 1a exiracciin mangal de
leche v ayudarka =i &5 necesano

A coqfinuacion & describen |as diicullades que % pueden presentar duranla 1a
asmtencia en laclancia materma para I3 ingtavraclén de la lactanais matema vy las
Acciones 3 desarmllar:
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Actidaces. drcahes 3 Dasurallar

1. ﬁwydara la maddre con psd | - Bpdllcar ek compslencad  para elentikcar el modive
leshe » Aplicar las competandas pars sAperar € problema,  inclaw 12
explicacssn 3 13 made solve (3 causa del pramana

T fyudar @ 13 madre cot an |+ Apear  1a:  compeldncras  para  ldenhoar 1@ SAlE
bebe g Nore nechd w0 | s ARICHE las Cofnpeiencehd pard sicoeirar allematoeas da R,
b AT inChypymndn e esplicaciin a la madre sobre la causa del problema
r edvioabar 3 la madre am PIERIOIES P 2SIl CArYEAr B Jre
bebi con colico

3 Apudar & |3 madre Sop babe |+ Splicar [as compedendas pata idenldicar I8 causa
rechaza e pachd Maten: o Aghoar s compolenosds para encourgr sMenalias de nane .
aechilpandn L daplesecih & I i g 20bte B CA0SS dal prdblafms
+ Byudar 3 13 madee en e LOMHAClo peel 3 pael para ayHdar B Que 5w
(=a ] BCSfE el pecho NLEvaMmens
» Aplicar 1as compsencias para manlenss mienhas Enie @
prochcom O lecho y L aleeandaceon 3 bebe,

d Ayudar a la madre que hewe | - Racanecer s pezomes planos e inuestidos
pezcnes plaros o nyerldos v Aplicar las comes1enc as para epconlrar amernalivas e mansjo
. WOTA, Mo 52 promocionara & m3odo de la 2nwga

9 Aypudar o la o msadee o liene | 0 Moo 3 dileemEs anlie pechos lenos, pechos oo grados

pechod sypurjelados g Cone gt mamari
= Apllcar lag corelenc 39 para ancontrar pHamswras 56 manajo
Th

6 Aysdar a la made con |+ Feconooer o5 pezoess  dolondas oy oon gedlag
pelones ol o con giedag | - Apllcar lee compatencias pare enconirar elternativas de manejh

P.oAywie A la madke a3 | rAyvdar 3 lamadee @ aliTenlar ap upisdEeeEnle & s ebe cor bags

anaTEne & we beled con bajo | pesa al nocos
[roeds al meea o anlfemo = Aplicar las compciennas BRrd markyar apropadamerts a eglos
Mmicrg

* Eaphcar & L rsire & anppianas & |a laciancsa mateina durante
la enfarmedad y 8n el paridedd e réspprate

Le made debe Eoter ecompaliada por ot prodessiondles e las
taLAs CE eallEnchn hospialang ode Hanoo da Lecha

INSTRUMENTDS

» Curse Consgeria para la Almenlacidn del Lactante vy Mifio Pequefio d= la
Crgamzacibn Mundial de la Salud

» Ayuds de trabajo de ohservacdin de 1a laciarcia materna-2016

»  Lineamieno Instituciones Amigas Jé (a2 Mypar y 1 Infanca B

¢ Lingarmenloz tEcnicos para salas de exiragtidn hosplalana

INSUMOS
» Modelos de pechs v de babe para educacion &n laclarcia eyaiema.
«  Modelos de instrumentns para sxtraccion da & leche materna {bombas extractora,
batalla cahands]
v Medelos de instrumenles para almacenamienio {frascos da oidrio, bolsas para
almacenamaria de LM}
v Material educative coma rolalolios
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ANEXD 10. Recomendaciones de sahda para madres, padres y famillares de
eckén nacidos

La siguiente &5 una guid para & cudado de su hijo recién nacldo que onlenla sobre e
cuidada &n eslos pimacas dias. Por favor [eala antaes de salir del hospilal ¥ cuabquiar
pregunia que tenga debs haceda antes de que salga para su casa.

Mantznimiente de la salud del beb& Lo recsdn nacwos saludabies comen y
duermen durante las 24 horas, no tienen horario, succionan al seno y dezcansan enire
g comudad. Mo aon excasivamentsy imlables, ni tensos o adommecidos También
raSpIfan un poco mas ramndo qua los nldos grandas y deben mantgner una tamperalura
en piel alrededor de 37*C, Un pequefio nimerg de bebés Lene problemas con su salud
por 1o cue [on padres deben eslar akerla y Sabier cuando s grave y cuando no ke eg. EI
bebé debe ser recvabuado 3 los 3 dles de haber nacldo. Se rewsard comg va la
Bclancia. coma &sla su peso, s kB yuehe a hacer un exagmen flsico completo, se debe
Iomar 13 MU&Sra da sangre para avenguar st hay resgo de unas endermedades
ifecuenles pero graves, incluyandd hipotindidismao.

Alimentacién: La alimentacion del recén nacido dabe ser lecha malerna Debe sor &
o ahimanlo hasta s B meses, Los pondipaks beneficios han sido demostrades:
disminuys infaccmnes como darrea, infesclones de okdo, disminuye hospitalzachnegs
ped diamea y par infecciones pulmonares. disminuya B prabablidad de asma, de
dermalilis akxgea, de obesklad, disminye el rissgn de muers sibila dal [actante
FPara la madra disminuye & rnasgo de cancer de seno, de ovana v de disbetes lipa 2.
Fara tener una lactancka endlosa hay que conocer muchos aspecios:

« Cakrslr o5 13 leghe que 4 produce o4 primerps digs, ze produce an paquafias
cantidades: y bang un calar amarille o doarade. Suple todas las negesidades del bebé y
liens un inmenso beneficio protacior conlra infecciones - Como esta cantidad as poca,
&n otasiones &510 produce anguslia A lag madres v acompananies smado una de las
principzles causas equivocadas denicar leches de [drmula, « Para eyitar este hay que
alracer raalmente |a alimentacign a ibe demanda, sin restriccionas: eslo a5 cada vez
gque el bebe qulera, prede qua sxan § a 12 véces y el liempe gue &l desee. - La major
manera de sumentar I3 produccidn de leche &% que el hebvd succione frecuente ¥ con
buena lecHca, « Esta boeni Wcnica también sinee para prevenir rotdemas como
heqidas o fisuras en I0s pezonas & Inflamacxn oe 105 sanos,

D=pen lenerse an fuenta las suiemss indicaciones; La madrs puede eslar acostada
en la cama o eslar sanlada en una slila coh espakds, braros y pies apoyados, Poeede
estimular 13 2ona céniral del labio supador & infargr de| tabed con &l peddn, para que el
babé abra la boca ¥ agarre buena pane de la aréola. La boga del babé debe cubnir ko
que mas pueda de k2 zona calé alrededor del pezdn. La barbilla dete 1ocar #| pecho E
labio Infenar debe quedar enrollade hacia sbajo. v la punta de 1a nariz pueda tocar &l
send. Dabe ver ¥ ol cuandc o bebd irdga. La succkon debe ser rilmica y sostenida, E1
bebe debs tener la cabeza mas alta qua 2l resto del cusrpo ¥ su abdomen debe sefar
racostado conlra el sbdomen de L madra o El braza del bebé pusde gatar “abrazando”
3 13 mama sn ez da que quede entre su cuerpo ¥ & de 3 mamé.

Luego de qua & bebé recibe almento: + La boca debe verse himeda « Las pafales
deben eanlirse passdos, que indican que esti bien hidratada. + El $enn dabe quedar
btando. « Luego de que o babé $& ahments, e puede pemitic unos mindos en
posicdn vartical con la cabeza sobve &) hombro de algdn adulle para ayudar 8 que
ehmine gasas. sl las hay. Na hay oecesidad de dade vueltas. No siempre hay que
esperar B que elmine gases para poder acosiany, - Ho &5 necesario agregar agua. ni
olros quidos »m fa alimentacion def bebé,

Faidn de alimenaclon - El bebe puede lener palrgnes variables de alkmemacion, por
e menos &n 103 primerces dias, inidalmenle loma pequenas cantidades de calosino y
krego va incrementando (33 tamas. « Cuandd se asiapisce o apote de leche, & babé
z& alimentars ganaralmenie cada 2-3 horasg, perd e310 podra variar enize bebés v, 5| sU
beke es saludable, se debe respetar al palrdn iMlividual de tada bebd. + 5i el babé no
paraca salislacho despuds ds una buena alimentation provenienla dal primar sens, se
l2 debera olrecar keche del otro seng. Intente axtraerse leche y ofrecerte cuando sierta
que ne ssld sabendo -+ Evite uso de chupos o biberén antez de las dos semanas de
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nacido, sdélo cuandn ssta bien istaurada 12 lactances, es decr que no baya dilicutiades
£on 3 [actancia,

Praocupac iomes frecuentes:

» Congesliton: Sus senos se puadan santir a tansidn, Grmes ¢ dolargses cuando |4 leche
w3 bajando”, se pleanza produccn de leche madura aiededsr de os 3 dias despuds
del nacirrenlo

- 3i hay coloracion ro en la pial del $eno v Jolor. adique Irie en 13 piel ¥ consulte con
sU medico, 3i e siEnte uNa Zona 0 un punto ddare SN calor ni color roye, apigue calor
lacal. En ambos casos, haga gue e bebé succions &l Seno mas seguido. Sies
macezario. hags masajes al seno aleciado v haga exdracadn manlal de [a keche,

+ Figuras: frecuenerrente s& producen por ampres en el agame, Isequrese 08 fue
agarr2 come estda mencionado amiba.

v 5 osenle que na asta produciendo suliciente l@ché. rénze nuevamente [a téonca de
laciancis [as1d mancisnads arniba) an genetal [as macdres producen 1o gquee oz bebés
necesitan  El seno no &3 un depdsile sino wna FAbrica  se puede  sendr
desocupade pero a medida que el bebe succicna sg estimula [a producciin de |a
et S1 segue sintisnde que ne es auficients, consulle con su médcg.

* La formula o leche de sapo, no & debe calenlar en mcroatdas, ya que axlsts sl
neago de quemaduras, mejor calentaro aurergiende & recipkenta con la BChe en squa
calenle,

Deposiciones:

' Loa bebis presenlan las onmeras deposinones de cokir verds d50UNG. S3peaas y
pEgAnsas, cuando rno han presentacio deposicidn a las 24 horas de nacklo debs ser
chagueato pot ¢l medics,

+ Entra bos 3 v B dias despues dal nacimento, prasentan deposiciones liquidas muchas
veces 3l dia cuando hay cambwy de calostro a leche madura y esto no indica
enfarmedad

+ Posteriormente |22 depoeiciones son amarillas, blandas vy fecuentemente e
presentan luego de almentarse con lechs matema, alrededor de & o B veces al dia.

« Bi prasanla deposicionss blaneas o nagras o con pinlas de sangee debar al médico.

lctericia

' Lo hebés pueden desamollar wiericia (una conglciom  gua cagsa  coloracidn
groaniianla e o3 905 y e |3 pal) Cuando aparece an {as primeras 24 horas debe ser
renizadn de inmediatc porque puede NECSSIEr atencion eapacial

« Normalmente 13 ictencia ocome alredecor del 3-4 dia después de natdo

' Después de las pnmaras 24 horas, sun sudador nola que 8l beba asta ictérnico o que
la wleriala esld empaorapde, ¢ que asla presantando heces paldas, & cuidador debe
awisar a gu profesional de saled

' Un hetds lactanle que lenga signog de ictericla debe ser alimentado de manera
frecuanie

+ S el bebd e31d muy icténco ¢ no luce bien, debe ser revisado mmeadhatamenie por al
médeo

« Sioen un bebé saro 13 ldterica se desamolla despuss de las pameres ¥ odias o
pammansee lelérico después de 14 diaz, y ng s ha seclamcdo |3 causa, se dehe
evaluar puevaments,

Plal y corddén

« Wo 52 delan anade al agua det bano agentes limpiadiras, no =& debe wsar LCKnes o
parnales medicados. Puede usar jabon suave, no perfumado,

« El ¢ordén umbilcal deba mantenerse Impio v seca S8 limpia con agua hervida y hay
qua secarle muy ben S usted nata quae la pisl alrededor del smblyo &3 tomando
coloracthn roja, O le hisale feg dabe consaltar de nmeadal

+ El remananie del ombligo debe despranderse alredador del dia 12,

+ Siempre que cambie gl pafal ralire con agua cuakjuer residud que quede en la picl
Cambie bog pataee o mas pronto que pueda luego de gue 8| bebe (03 engutie,

Saguridad-
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* La cuna del bebe no debe lenes una dhslancla mayor de B cenlimelres anire sus
harrates. el calchon debe sar frme y dsl mismo lamano de la cuna. Mo debe haber
cofinas o mohadas an la cuna. Esto avita nesgo de que & babé quade atrapado o da
sofocacibon

« Si gsooge compartls [z cama con S0 bebé, debe evilar dormir 2noun sofa o silldn,

= Dabe avitar compartv 12 cama son su bebé =i cualquiera de koo padres; E5 fumador,
ha tomado recientemenle coalquier dase 48 alcohol, ha estads  lemands
rédicarmanios o drogas gue be hagan dormr mas profundamente, ¢ esla moy cansado.
= Para que ne haya riesgo oe muerde de los bebes sin cousa clara {muere subita del
lactante} E| babd dabe dormir boca amiba, con fa espalda sobre una superdicia firma,
sin almchadas, sin gommos ni cobijas que k& cubran $u cabezs. No debe exponerse a
twmd de cigarrilko.

Otros cuidados:

« Mo debe faned comaclo drectd Son personas gue lendan gripa; sl €5 necesant que
atlén cerca deban mantensrsa con tapaboca: y cominuaments [avarse (26 manos.
kuakmente i @5 |a madre quien tiene gripa, deberd continuar ¢on 13 alimentacidn con
legha malerna ya que S ana el van pasanda delensas contra asla gripa.

» Zi ol bebéd presenta tamparatura mayer de 37,5°C debe ser revisado rapidaments pos
& médwed. lguaimenle, 51 el behd presenta respiracn agiada, o vomito siempre que
L, O NG i despeila.

- La madre debe tener todo el apoyoe ¥ ayuds que necesds. Debe inlantar dormir
cuandc su bebd dusma,

* Es liecuente que haya una Flaleza o maizncolia” en @ madre, qus s8 manitiesla con
Nanto lacil, preocupaciones, ansiedad, dificultsdes pard domir y Sensacidn ge ng ser
la misma parsona’. Geaneralments dura hasla 2 semanas, perd 512818 senimeno e
vuelve mas profunde o ge comwvigrde en tisleza pemanenie, ©on cansancio que le
inpide funcionar, debe consuliar inmediatamend=.
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ANEXO 11. Factores de riesgo para ¢vénto trombosmbolico durante la

gestacion-parto y puerperia'

Se recomienda |a idenlificacion de Iog siquisnlas lactores da riesgo pars la
implemeracidn de intérvencones para la prevencion de aventos tromboembdicos
wargsos durarts b gastacidn, parto o puerperio, Este lislado constituys una guia
orientadora sobre k& que el climcae debe apllcar su crilernd meédlco y ponderar €| peso
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