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ASPECTOS CONCEPTUALES

Territorio social, Territorializaciony
Territorialidad en salud

El territorio es el escenario
fundamental donde transcurre
la vida. En él se expresa la
condicién de existencia material
de las sociedades, establecida
por los procesos sociales,
culturales, econémicos y politico
productivos y reproductivos que
se dan en su interior.

Gestion territorial de la
Atencion Primaria en Salud

n H‘ Conjunto de procesos y acciones que
_\4 i L realiza el ente territorial en salud con
g otros actores a nivel sectorial e
1 ﬁ intersectorial para lograr la
.- q implementacién del cuidado de la salud
LA que reconozca las prioridades en

@ N relacion con el derecho a la salud,
A ke wxo- ZL lalimentacién y nutricién, y demas
derechos.
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ASPECTOS CONCEPTUALES

Equipos Basicos de Salud de
Territorios Saludables

Estructura funcional y operativa de los
prestadores de servicios de salud, en
capacidad de ejecutar atenciones de
forma permanente y sistematica para el
cuidado integral de la salud de las
personasy familias por curso de vida en
los diferentes entornos, bajo enfoque
diferencial poblacional y territorial, en
el marco de la estrategia de Atencion
Primaria en Salud.

(12

i

Redes Integrales e
Integradas Territoriales
de Salud - RIITS

Conjunto de organizaciones
de prestadores de servicios
de salud publicos, privados,
mixtos e indigenas,
proveedores de tecnologia,
organizaciones
comunitarias y estructuras
y formas de cuidado que
brindan atencion en
promocion,
prevencion,diagnostico,
tratamiento, rehabilitacion,
cuidados paliativos y
asistencia para la muerte
digna.
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OBJETIVOS

Objetivo General

Orientar el fortalecimiento de la gestidn territorial basada en atencién
primaria en salud- APS y la operacién de los Equipos Basicos de Salud en
el marco de la implementacion del modelo de salud preventivo y
predictivo para avanzar en la garantia del derecho fundamental a la
salud en los Departamentos, Distritos y Municipios del Pais.

Objetivos especificos
%ﬁ‘inir los componentes para la operacién de los equipos basicos

de salud en el territorio a cargo de las Empresas Sociales del
Estado y de las Entidades Territoriales municipales para el

fortalecimiento de la atencién primaria en salud a través de la
conformacion de los equipos basicos de salud. \/Q

Articular las acciones de los
Equipos Basicos de Salud a los
procesos de participacién social,
intersectorialidad y continuidad en
la atencién propendiendo por la
territorializaciéon del Modelo de
Salud basado en Atencién Primaria

en Salud. /
-
ﬁablecer las responsabilidades de seguimiento, monitoreo vy

evaluacién de los resultados de la gestién territorial de los actores
del Sistema de Salud conforme competencias

Observatorio Sociaha@é Salud
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COMPONENTES PARA LA OPERACION DE
LOS EQUIPOS BASICOS DE SALUD EN EL

TERRITORIO
|
! |
[ .. : j
Planeafl?l‘l Conformacion
programaticay de los equipos
operativa bdsicos en los

micro territorios

— 2
Operacion de
los equipos

Continuidad de
la Atencion
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Seguimientoy
monitoreo

_ =) P—
A l ' )

& Territorial

Direccidn Termitorial de Salud de Caldas

PSS CALDAS

-

Observatorio Social de Salud
& oo




PLANEACION PROGRAMATICAY
OPERATIVA

1. ENTIDADES TERRITORIALES DEPARTAMENTALES Y
DISTRITALES

Integrar la operacién de los
equipos basicos de salud en
el proceso de formulacion e
implementacion del Plan
Territorial de Salud- PTS y el
Plan de Accién en Salud
PAS.

Suministrar informacion vy
participar en el proceso de
reconocimiento y
priorizacion de los
microterritorios en los
cuales operaran los equipos
basicos de salud en
articulacion con el
municipio/distrito vy la
Empresa Social del Estado

o CALDAS e

Planear y  ejecutar las
intervenciones de salud publica
de acuerdo con las necesidades
de la poblacién garantizando la
concurrencia de actores vy
recursos en el territorio.

Mapa 2. Localizacion de microterritorios priorizados en un municipio
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Fuente. Secretaria de salud de Ibagué. (2019)
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2. ENTIDADES TERRITORIALES MUNICIPALES

3 5 |

Integrar la operacién de los n 7 Y L (lh
equipos basicos de salud en Né ‘ ) |
el proceso de formulaciéon e
implementacion del Plan

Territorial de Salud- PTS y y
el Plan de Accién en Salud -

PAS. - 58

Orientar el proceso de

Planear y ejecutar las territorializacion para la
intervenciones de salud determinacién de los
publica de acuerdo con las microterritorios en donde
necesidades de la operaran los equipos basicos
poblacion garantizando la de salud.

concurrencia de actores y
recursos en el territorio.

= s OUMINiIStrar informacion y

Il e TESORO

7, A 3 7 . N L.
P\ & — E= participar en el proceso de
| & \ - reconocimiento y
priorizacion de los

microterritorios en los
cuales operaran los
equipos basicos de salud
en articulaciéon con la la
Empresa Social del Estado

Observatorio Social de Salud
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3. RESPONSABILIDADES DE LAS E.S.E

Garantizar el personal de salud para
la operacién de los equipos basicos
de salud conforme a los criterios
establecidos.

-Realizar la territorializacién de
las familias y comunidades.

-Seguimiento y monitoreo de la
operacién de los equipos basicos
de salud en articulaciéon con las
secretarias de Salud
Departamental y Municipal y las
comunidades.

Disponer lo requerido para la
gestion de la informacién
generada por los equipos basicos
de salud y su flujo a los actores y
entidades correspondientes
garantizando su integracién al
sistema de informacién para la
atencién primaria en salud.

Fortalecer y adecuar sus servicios

para dar respuesta a las
caracteristicas y necesidades de la
poblacién y del territorio con
pertinencia sociocultural,

incluyendo las modalidades de
prestacion requeridas, asi como la
integracion de los equipos basicos
de salud bajo los principios de
concurrencia, subsidiariedad vy
coordinacion.

Disponer de las herramientas
necesarias para la operacién de los
equipos basicos de salud en los
territorios y microterritorios
priorizados.

Garantizar la implementacién de:

-Instrumento de caracterizacion
-Instrumento de plan de cuidado
-0tros instrumentos

Establecer el plan de trabajo del equipo basico de salud y el cronograma de
despliegue en los microterritorios

$ ) Gobierno de
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CONFORMACION DE LOS EQUIPOS

BASICOS DE SALUD
1.PERFILES DE LOS EQUIPOS BASICOS DE SALUD

Las Empresas Sociales del Estado sujetos de asignacion de los
recursos para equipos basicos deben disponer de

Ndmero por
Perfiles equipo basico
de salud

Auxiliar de enfermeria*®

4

Profesional en Psicologia

Profesional en Medicina

Profesional en Enfermeria

Profesional en  Nutricion vy Dietética,
QOdontologia o Terapias**

1
1
1
1

Fuente: DPSAP -DPYP. 2023.

Uno de los perfiles del
Auxiliar de enfermeria puede
ser homologado por Auxiliar en
Salud Oral, Auxiliar en Salud
Pdblica. *

Para el caso de territorios indigenas la conformacion vy
operacion de los equipos basicos de salud debera ser
concertada con las comunidades o pueblos indigenas que
habiten en este territorio y podra incorporar otros perfiles que
respondan a la salud propia e intercultural de las

comunidades que alli habitan.

w CALDAS S

1 u)

*El perfil se seleccionard de
acuerdo con las necesidades
en salud observadas en el
territorio donde operara el
equipo basico.*

Direccidn Temitorial e Salud de Caldas
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2. DISPOSITIVOS MEDICOS POR EQUIPO BASICO DE
SALUD

Cada equipo basico de salud, debera contar con dispositivos
meédicos basicos, sujetos a controles generales, que no
representen un riesgo potencial, mas alla de todo posible riesgo
razonable de enfermedad o lesién y que les permita la ejecucién
de las actividades definidas.

e

Z
34

Dispositivo Médico
~— Bascula digital tipo adulto - grado
medico
Tensiometro adulto
Fonendoscopio de dos servicios
Equipo de drganos de los sentidos
portatil
Pulsioximetro de dedo
Termometro infrarrojo (pistola)
Cinta metrica
Tallimetro

R R (RRS| R (RR R

Fuente: DPSAP -DPYF. 2023.

Los dispositivos médicos seran
adquiridos por una Unica vez
durante el tiempo de operacién
de los equipos bdasicos de
salud.

Observatorio Social de Salud
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3. TIEMPO DE OPERACION

El tiempo de operaciéon de los equipos basicos de salud sera de
minimo 4 meses para la resolucion 1735 de 2023 y minimo 3
meses para las resoluciones 1778, 1895, 2026, 2084 y 2153 del
2023.

Teniendo en cuenta el costo de operacién de los equipos
basicos de salud; el tiempo de operacién de los equipos basicos
se extenderd hasta agotar los recursos asignados; en todo caso
la ejecucién no podra superar el 31 de diciembre de 2024.

4. OPERACION DE LOS EQUIPOS BASICOS DE SALUD EN
LOS MICROTERRITORIOS

De acuerdo con la microterritorializacién, cada equipo basico de
salud tendra a su cargo las familias8 asignadas con base en la
siguiente distribucion:

Rural
v/ 60 familias en zonas de alta Urbano
dispersion (Mas de 1:30 horas v Hasta 400 familias en
entre viviendas). zonas de  dispersion
v/ Hasta 100 familias en zonas media- baja (Municipios
de dispersién media (Entre 31 (Cabeceras).
minutos y 1.30 horas entre v/ Hasta 500 familias en
viviendas). zonas de dispersion baja
v/ Hasta 200 familias en zonas (Capitales (Cabeceras) vy
de dispersién baja (Entre 15 vy municipios conurbados9 ).
30 minutos promedio vivienda a
vivienda).

Y ciinias TSN ‘@ s  HSSTALDAS
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RESPONSABILIDADES DE LOS EQUIPOS
BASICOS DE SALUD

Promover las capacidades de las
personas, familias y comunidades
para el ejercicio de la ciudadania,
actuando frente al reconocimiento y
la exigibilidad del derecho
fundamental a la salud y la
participacion en los espacios de
decisién

Promover el mejoramiento de los
ambientes fisicos de la vivienda y el
entorno, controlar Llos riesgos
asociados a condiciones
socioambientales desfavorables vy
promover los factores protectores
para la salud y la calidad de vida.

Promover y facilitar respuestas
integrales a las necesidades de las
personas, familias y comunidades,
por medio de la articulacién de la
oferta de los servicios sociales,
conforme al contexto poblacional y
acorde con el curso de vida.

Desarrollar y fortalecer las
habilidades y capacidades de los
grupos familiares o no familiares
para el cuidado de si mismo, del otro
y del medio ambiente, la sana
convivencia y la proteccién de cada
uno de sus integrantes, con énfasis
en ninos, ninas y adolescentes,
mujeres gestantes vy lactantes,
personas mayores

|dentificar las conidiciones de salud

las personas, familias y comunidades
en los microterritorios y gestionar la
respuesta efectiva en salud a las
diferentes modalidades de atencidn
(extramural, intramural en prestador
primario o complementario vy
telemedicina).

Desarrollar procesos educativos que
faciliten a las personas elegir vy
adoptar practicas favorables a la
salud, practicas de  cuidado,
compania y desarrollo de vinculos
afectivos y sociales positivos para el
desarrollo humano.

Desarrollar espacios de participacién social y popular por cada vereda-
barrio donde operen los equipos basicos de salud

Gobierno de
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CONTINUIDAD DE LA ATENCION EN LA RED
INTEGRADA DE SERVICIOS DESALUD Y LA
OFERTA INTERSECTORIAL

Integracion  entre  servicios 'y Apoyo de las Empresas Sociales del
modalidades de atencién en salud, Estado en coordinacién con las
dentro del nivel primario, y alin con  Entidades Promotoras de Salud -EPS
servicios de mediana y y las Entidades Territoriales
altacomplejidad mas alla de la Departamentales.

referencia y contrarreferencia.

Garantizar el acceso, la
integralidad y continuidad de la
poblacibn a los servicios vy
tecnologias de salud.

Integracién de los servicios de -,
salud y la oferta de estos a través
de las diferentes modalidades de
atencion (intramural, extramural . . .
( Y Garantizar la integralidad,

telemedicina - :
) continuidad y acceso efectivo,

oportuno y con calidad a los servicios
de salud.

Identificar las necesidades sociales
de los sectores

Fortalecer el cuidado de la salud y la
afectaciéon positiva de determinantes
sociales de la salud.

Observatorio Social de Salud

’.krritorfa/ SS CALDAS

Direccidn Termitorial de Salud de Caldas

PRIMERO
LA GENTE

$® ) Gobiernode
U CALDAS



REFERENCIA 'Y CONTRARREFERENCIA
_——

rLa referencia y contrarreferencia se
activa cuando las necesidades en
salud individuales identificadas por
parte de los EBS, requieren atencién

en la modalidad intramural o en o
servicios de mayor nivel de ‘ :
complejidad con el objeto de

asegurar la continuidad de atencién -

y cuidado de su salud.

Se emplearan los formatos que utilice la
Empresa Social del Estado a la que
pertenecen, diligenciando los datos mas
relevantes que motivan la remisién hacia
las diferentes instituciones existentes en
el municipio que conforman la red.

Acceso a medicamentos para atender las
\ condiciones de salud-enfermedad mas
frecuentes.

Con los medicamentos es
importante tener en
cuenta la articulacién
con la IPS primaria (de

Dispositivos meédicos e iINsSuUMos

| requeridos para la atencion ambulatoria y

ser diferente a la ESE) a
la cual se encuentre
adscrito el o la usuario/a
para la
complementariedad
relacionada con:

Gobierno de
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prioritaria, entre ellos pruebas rapidas vy
demas.

;rContinuidad del cuidado con caracter
especializado por la Empresa Social

Observatorio Social de Salud
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GESTION PARA EL ACCESO A SERVICIOS
SOCIALES, SOCIOSANITARIOS, DISPOSITIVOS
Y ESTRATEGIAS COMUNITARIAS E
INTERVENCIONES AMBIENTALES

Para abordar los
determinantes sociales de la
salud y las acciones
afirmativas en favor de las
poblaciones que garanticen su
proteccion se requiere el
dinamismo de otros sectores
y servicios sociales.

Asi, desde las disposiciones de las
Secretarias Municipales de Salud,
los equipos basicos de salud podran
referir a:

-Servicios sociales
-Ambientales
-Econdmicos

Realizaran el seguimiento a la atencién efectiva en coordinacién
con estas Secretarias.

3 Gobierno de PRIMERO - . ; Observatorio Social de Salud
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SEGUIMIENTO Y MONITOREO
|

|

— ! 2 — S
Entidades territoriales| |entidades territoriales| |Empresas Sociales
departamentalesy municipales del Estado
distritales

Realizar el seguimiento técnico,
financiero y administrativo eficaz vy
oportuno de los recursos asignados
para la operacién de los equipos
basicos de salud a través del
mecanismo y los indicadores
descritos en el presente documento.

Monitorear y evdluar la ejecucion
técnica, financiera y administrativa
de los equipos basicos de los
municipios de su jurisdicciéon y los
resultados en salud alcanzados
con estos.

Brindar al Ministerio de Salud y
Proteccién Social la informacion
que se requiera en relaciéon con la
ejecucidon técnica, financiera vy
administrativa de la operacién de
los equipos basicos de salud en su
jurisdiccion y que permita dar
cuenta del fortalecimiento de la
atencién primaria.

PRIMERO

$ ) Gobierno de
U CALDAS @'Y

Monitorear con los agentes del
sistema los resultados de los
indicadores municipales de
cobertura, dadas las necesidades de
la poblacién identificada por parte
de los equipos basicos de salud.

Realizar seguimiento al lineamiento
operativo y la implementacién del
plan de trabajo y cronograma para
la operacién de los equipos basicos
de salud en los distritos vy
municipios de su jurisdiccion.

Observatorio Social de Salud
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INSTRUMENTOS

1. FORMULARIO PARA CARACTERIZACION EQUIPOS
BASICOS DE SALUD

’ COLOMBIA

" VIDA

Minister dSldyPt n Social
Formulario para caracteri ﬁEqué 05 de Salud

1.1, Datws geveruiv énl excenario dei entsrn pee 32 carmctorin

1.2, Menlificaciin del sacamtsier

2. PLANES DE CUIDADO PARTICIPATIVOS

Herramienta que permite -\

: | | |
[j)rganizar ‘\ [jVisualizarﬁ\ Eﬂonitorear‘\ E Evaluar ‘\
| |

Acciones de cuidado j

B Perslona | B Fqn;ilia | [ comunidad |

Permite la lectura de necesidades y comprensién de la situacién de salud, de
las necesidades de cuidado, la priorizacién de las mimas, asi como con otras

disciplinas, de los objetivos, metas y acciones de cuidado

Gobierno de PRIMERO - . ’ ?‘f?f’f i\mli[ df) stS
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3. CONSTRUCCION DE MAPA - CARTOGRAFIA

Mapa 2. Localizacién de microterritorios priorizados en un municipio

>un
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Fuente. Secretaria de salud de Ibagué. (2019)

Mapa 3. Ejemplo de cartografia social basica

Fuente. Articulo de reflexion metodolégica sobre cartografia social. Revista Scielo.
2012.
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4. FORMACION EN EL DILIGENCIAMIENTO DE
INSTRUMENTOS

Tabia 10. Matriz dei APGAR Familiar
Uy
ALGUNAS
LA MAYORIA POCAS
[FEMPRES) o veces 3) “r:“ VECES [TUNCAID)
/]
m
lama rabin, tistezs y amar.
Me salistace come CoOmpartimos en
Jarmniia
I temp o JuntosLos
4pacics on case
[l dinero
Funrta: ARGAR tarstar Tomade e T & 1 5o concas o
Sehchasdos Enates. Capata 3011
cirariacamtets 2o st

FAMILIOGRAMA

pE | Darm EVE B | Eea DM

ECOMAPA

Figura 5. Red de apoyo social extrafamiliar - ECOMAPA

“pente; Mintsierio de Salud. Direccion oe Promocion y Prevencidn. Ministeno de Salud. (s.1). Fundamenios y Principios de Medicina
Famiiar. Bogotd
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5. HERRAMIENTAS DE TAMIZACION DE RIESGOS EN
SALUD MENTAL

SELF REPORT QUESTIONNAIRE (SRQ)
'

LTene frecuentes dolores de cabeza?
¢ Tiene mal apetito?

£ Duerme mal?

¢ Se asusta con facilidad?

¢ Sutre de tembior de manos? i
. Se siente nervioso, lenso o aburrido? |

lg,lﬁlt'.'a[.me«:kam‘.nsart:«‘.‘an4:l.am:hm'r’ F
4 Se siente triste? |
10 | ;Ulora usted con mucha frecuencia?

11 | ; Tiene dificultad en disfrutar de sus actividades diarias? |
12 | ;Tiene dificultad para tomar decisiones?

13 | ¢ Tiene dificultad en hacer su trabajo? (4 Sufre usted con su trabajo?) |
14 | ; Es incapaz de desempefiar un papel Gl en su vida? :
| 15 | 2 Ha perdido interés en las cosas? 1
16 ,,San:equeustedesumpemmm 1
17 | ;Ha tenido la idea de acabar con su vida? |
18 | ; Se siente cansado todo el tempo?

19 | s Tiene sensaciones desagradables en su eslomago? |
20 | ; Se cansa con facilidad? |
| 21 | ;Siente usted que alguien ha tratado de herirlo_en alguna forma? |
22 | ;Es usted una persona mucho mas importante que o que plensan los demas? |
23 | ;Ha notado interferencias o algo raro en sus pensamientos? !
24 | ; Oye voces sin saber de donde vienen o que olras personas no pueden oir? |
25 | ¢ Ha tenido convulsiones, ataques o caldas al suelo. como movimientos de brazos y
plernas; con mordeduras de lengua o pérdida del conocimiento?

26 | ;(Alguna vez le ha parecido a su familia, sus amigos, su médico 0 a su sacerdole
que usted estaba bebiendo demasiado licor?

27 | (Alguna vez ha querido dejar de beber, pero no ha podido? |
28 | ¢ Ha tenido alguna vez dificultades en el trabajo (o estudio) a causa de la bebida,
como beber en el trabajo o en el colegio, o faltar a ellos?
29 | ;Ha estado en rifias o lo han detenido estando borracho?

W00 ~|D N =

30 | 2Le ha parecido alguna vez que usted babia demasiado? i

TEST SMOKING AND SUBSTANCE INVOLVEMENT
SCREENING TEST (ASSIST)

A lo largo de su vida, éCual de las siguientes sustancias ha consumido alguna

vez? (SOLO PARA USOS NO-MEDICOS) '
| 2. Tabaco (cigarrillos, cigarros habanos, tabaco de mascar, pipa, etc.) '
i s (cerveza, vino, licores, destilados, etc.)

~_ Cannabis (marihuana, costo, hferba, hashish, etc.)
. Cocaina (coca, farlopa, crack, base, etc)
. Anfetaminas u otro tipo de estlmulantes {speed éxtasrs pl!dcras adelgazantes, etc s
Inhalantes (colas, gasolina/nafta, pegamento, etc.)
. Tranquilizantes o pastillas para dormir {vahum/mazepam,
Trankimazin/Alprazolam/Xanax, Orfidal/Lorazepam, Rohipnol, etc.)
. Alucinégenos (LSD, acidos, ketamina, PCP, etc.) |
_Opiéceos (heroina, metadona, codeina, morfina, dolantina/petidina, etc.)
Otros - especifique:

oo oocoocooclo

=g @meanio

(=]
w
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