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1. Generalidades

El Plan Estratégico Sectorial (PES) es el instrumento que orienta al sector salud en
el cumplimiento de su misidén, vision, valores y objetivos estratégicos, asegurando
la medicién de resultados y facilitando la toma de decisiones en el momento
oportuno.

La planificacion del PES se fundamenta en la Ley Organica del Plan de Desarrollo
(Ley 152 de 1994), que establece los procedimientos para la elaboracion,
aprobacion, ejecucion, seguimiento y evaluacion de los planes de desarrollo en
Colombia. Dicha ley regula aspectos contemplados en el Articulo 342 de la
Constitucion Politica, asi como la necesidad de elaborar planes indicativos
cuatrienales y planes de accion anuales (Articulos 26 y 29 de la Ley 152 de 1994),
herramientas esenciales para la evaluacién y seguimiento de los resultados.

En este marco, todos los organismos de la administracién publica nacional deben
estructurar un Plan Estratégico cuatrienal, alineado con el Plan Nacional de
Desarrollo (PND) y complementado con planes de accion anuales. Estos permiten
evaluar avances y garantizar la coherencia con los objetivos gubernamentales.

El PES 2023-2026 se enmarca en los lineamientos del Plan Nacional de Desarrollo
"Colombia Potencia Mundial de la Vida" (Ley 2294 de 2023) y esta alineado con el
Modelo Integrado de Planeacion y Gestion (MIPG), particularmente en la dimension
de Direccionamiento Estratégico y Planeacidén. Esto asegura que las acciones
sectoriales contribuyan al fortalecimiento del valor publico y al cumplimiento de los
objetivos del Gobierno Nacional.

En este contexto, el 23 de diciembre de 2024 se reunié el Comité Sectorial de
Gestidn y Desempefo, donde se aprobd la Plataforma Estratégica Sectorial y el
PES 2023-2026. La sesion se realizé mediante deliberacién simultanea y sucesiva
a través de medios digitales, garantizando la participacion de todos los miembros
del Comité y cumpliendo con los principios de oportunidad, consenso y veracidad
de la informacion.

Durante la formulacién y ejecucion del PES, se deben garantizar principios
fundamentales como autonomia, ordenacién de competencias, coordinacion,
coherencia, eficiencia, sostenibilidad ambiental, participacion, continuidad vy
viabilidad. Estos principios aseguran que las acciones del sector salud sean
consistentes con el Plan de Gobierno y permitan una ejecucion efectiva de los
planes estratégicos sectoriales e institucionales.

Mas alla de ser un instrumento de planificacion, el PES es también una herramienta
de gestion y mejora continua, que permite monitorear el desempenio del sector salud
y adoptar medidas necesarias para garantizar un acceso equitativo y de calidad a
los servicios de salud en Colombia.
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1.1. Estructuray Articulacién del Plan Estratégico Sectorial en el Marco del
Plan Nacional de Desarrollo

—

Plan Nacional Decenal de
Salud Publica

10 afios

Estrategias a largo plazo en materia de salud publica — Plan Nacional de
Desarrollo
4 afios
Lineamientos estratégicos de las politicas publicas formuladas por el Plan Estratégico Sector A
Presidente de la Republica a través de su equipo de Gobierno. Ley 2294 Salud y Proteccion Social |
de 2023: “Colombia Potencia Mundial de la Vida". 4 afios \,‘
\

Plan Estratégico \ ‘

Lineamientos estratégicos de politicas publicas del PND de competencia Instiucionel

del Sector Salud y Proteccion Social. (MSPS y Entidades adscritas) 4 afios

Mision, vision, valores, objetivos y acciones estratégicas, prioridades Plan de Accion

estratégicas, lineamientos del PND de competencia del MSPS. Anual MSPS

Acciones a realizar por las dependencias del MSPS, para dar \\\

cumplimiento alas prioridades estratégicas y lineamientos del PND,
teniendo en cuenta las capacidades y recursosde la Entidad.

__Plan Plan anual de | Plananual de | Plan prevision Plan instinc ozl
instiucional | zqquisiciones vacantes RRHH B de
capacitacion
Decreto 612 de
2018 Plan
Pian tratamiento Pian de
Plan 5 Plan

d PlanAnual | anticorrupeion r 05 sequridad
LD | sST y de atencion Estratégico sequridady | privacidad de
al ciudadano privacidad de lainformacién

la informacion

Modalidad de planeacion Sector Salud — Elaboracién Propia

La planeacion estratégica en el sector salud se estructura en tres niveles
complementarios: el Plan Estratégico Sectorial (PES), el Plan Estratégico
Institucional (PEI) y el Plan de Accion Anual (PAA). Estos instrumentos constituyen
el marco rector que integra y articula los lineamientos de politicas publicas,
estrategias gubernamentales y normativas sectoriales, garantizando su alineacion
con los objetivos del Plan Nacional de Desarrollo (PND).

Si bien muchas de estas iniciativas poseen metodologias e instrumentos propios, a
través de una planeacion integral se busca orientar las capacidades de las
entidades hacia el logro de los resultados y simplificar y racionalizar la gestion de
las entidades en lo referente a la generaciéon y presentacion de planes, reportes e
informes. Este enfoque permite optimizar la eficiencia institucional y fortalecer la
toma de decisiones basada en evidencia.t

1.2 Monitoreo y Seguimiento del Plan Estratégico Sectorial

En cumplimiento de la Circular 01 de 2018 del Consejo para la Gestién y el
Desempenio Institucional (Lineamientos de Planeacion Estratégica Institucional) y la

1 Manual Operativo MIPG version 5
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Resolucién 3035 de 2018, mediante la cual se cred el Comité Sectorial de Gestion
y Desempefio en el Sector Administrativo de Salud y Proteccion Social, la Oficina
Asesora de Planeacion y Estudios Sectoriales (OAPES) del Ministerio de Salud y
Proteccion Social realiza un monitoreo continuo a los compromisos establecidos en
el PES. Este seguimiento permite evaluar avances, brechas y areas de mejora en
el cumplimiento de las metas estratégicas definidas para cada vigencia.

En 2021, la OAPES formaliz6 el procedimiento "Formulacion, Monitoreo vy
Seguimiento al Plan Estratégico Sectorial" (DESP08), estableciendo un modelo
estructurado de evaluacion trimestral, el cual fue actualizado el 28 de julio de 2025,
Este mecanismo garantiza la disponibilidad de informacién oportuna, clara y basada
en datos verificables, facilitando la toma de decisiones estratégicas en el sector.

1.3 Objetivo del Informe

Este documento presenta el informe de monitoreo al Plan Estratégico Sectorial
correspondiente al segundo trimestre de 2025 (abril — junio), con una descripcion
cualitativa y cuantitativa de los avances reportados por las entidades adscritas y las
dependencias del Ministerio de Salud y Proteccion Social responsables de cada
compromiso. Lo anterior de acuerdo a la matriz “PLAN ESTRATEGICO SECTORIAL
- FORMULACION Y SEGUIMIENTO”.

El informe se elabora con base en la informacién registrada por cada entidad en el
instrumento oficial de seguimiento, proporcionando una visidén consolidada del
estado de avance de las metas estratégicas sectoriales.

Para un analisis mas detallado del cumplimiento de cada compromiso, se
recomienda consultar el archivo de seguimiento en formato Excel, diligenciado por
cada responsable del indicador. Dichos responsables deben, ademas, garantizar la
trazabilidad y resguardo documental que respalde el cumplimiento de cada actividad
o meta dentro del PES. Este documento se encuentra disponible en la pagina web
del Ministerio de Salud y Proteccién Social.
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2. Plataforma Estrategica Sectorial 2023-2026

La Plataforma Estratégica Sectorial establece los pilares fundamentales sobre los
cuales se articulan las acciones del sector, integrando la misién, vision, valores,
objetivos estratégicos y lineas de accion prioritarias. Este marco permite orientar los
esfuerzos institucionales hacia la garantia del derecho fundamental a la salud,
promoviendo un sistema de salud preventivo, predictivo, resolutivo y sostenible, en
el que prime la equidad y la participacion ciudadana.

Ademas de estos pilares, la plataforma se fundamenta en un marco normativo y
politico alineado con el Plan Nacional de Desarrollo 2023-2026 y el Modelo
Integrado de Planeacion y Gestion (MIPG). Se estructura bajo principios
orientadores que incluyen el enfoque en derechos humanos y equidad en salud, la
sostenibilidad financiera del sector y el fortalecimiento del sistema de informacion y
gestion del conocimiento en salud.

Para garantizar su efectividad, la plataforma estratégica incorpora una légica de
planeacion basada en objetivos estratégicos claros, acciones concretas con
responsables definidos y plazos de ejecucidon, ademas de indicadores de medicion
que permiten evaluar su impacto. También establece mecanismos de articulacion
con las entidades adscritas, asegurando la coordinacion entre el Ministerio de Salud
y sus diferentes niveles de gestion.

El proceso de seguimiento y evaluacion se estructura en una metodologia de
monitoreo continuo, con herramientas de analisis de datos y tableros de control que
facilitan la toma de decisiones basada en evidencia. Asimismo, la plataforma
identifica los retos y oportunidades en su implementacion, promoviendo estrategias
que aseguren su sostenibilidad y actualizacion continua.

A continuacion, se presentan los elementos que componen la Plataforma
Estratégica Sectorial 2023-2026:

2.1. Misidn

El Ministerio de Salud y Proteccién Social, sera reconocida en el 2031 por los
habitantes el territorio nacional y los actores del sistema como la entidad rectora en
materia de salud, que ha mejorado los niveles de calidad, oportunidad vy
accesibilidad a los servicios de salud y la sostenibilidad del sistema.

2.2. Vision

El Ministerio de Salud y Proteccién Social, sera reconocido en el 2031 por los
habitantes del territorio nacional, los actores del sistema y la comunidad




internacional, como la entidad rectora en materia de salud, que garantizara el
derecho fundamental de la salud y el cuidado de la vida a todas las personas,
familias, y comunidades mediante la consolidacién de un sistema de salud,
preventivo, predictivo, resolutivo, equitativo, solidario, universal, incluyente,
participativo, territorializado, intercultural, accesible, sostenible, eficiente con
criterios de calidad y oportunidad.

2.3. Valores Sectoriales

@ Honestidad

Respeto '5,”,“

J Compromiso

Diligencia [

M

Transparencia

N

Justicia

'H\Cﬂ;\ Inclusion

4

Dialogo

=iie

Solidaridad

Biny

2.4. Objetivos Estratégicos Sectoriales

Los Objetivos Estratégicos Sectoriales se derivan de un marco normativo y
estratégico que permite la alineacion del sector con los lineamientos del Plan
Nacional de Desarrollo (PND) 2022-2026, particularmente bajo el eje de Seguridad
Humana y Justicia Social, asi como al Plan Decenal de Salud Publica (PDSP) 2022-
2031, el cual establece las metas de salud a largo plazo.
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Ademas, estos objetivos se estructuran bajo el Modelo Integrado de Planeaciéon y
Gestion (MIPG), garantizando eficiencia en la gestion publica, y se alinean con once
de los diecisiete Objetivos de Desarrollo Sostenible (ODS), en especial el ODS 3:
Salud y Bienestar. También consideran la normatividad nacional, incluyendo la Ley
Estatutaria de Salud (Ley 1751 de 2015), con el fin de asegurar el acceso equitativo,
la sostenibilidad del sistema y la garantia del derecho fundamental a la salud.

Como resultado de este marco estratégico, se han definido los siguientes Objetivos
Estratégicos Sectoriales para el periodo 2023-2026:
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1. Implementar un modelo de salud, preventivo,
predictivo y resolutivo con enfoque universal,
solidario, equitativo, incluyente, participativo,
territorializado e intercultural, eficiente y
sostenible en el tiempo

2. Avanzar en oS procesos de |
laboralizacion con estabilidad,
formalizacion, dignificacion, formacion
permanente y proteccion de la salud en el
trabajo

3. Garantizar acceso oportuno a los
medicamentos y tecnologia a todos los
habitantes del territorio nacional.

4. Construir un Sistema Unico Nacional de
Informacién en Salud.

5. Fortalecer las capacidades
institucionales y financieras del sector
salud.

6.Recuperar y fortalecer la red publica
hospitalaria.

7. Fortalecer la sostenibilidad financiera del
sistema salud en el pago, giro directo y la
restitucion de los recursos.

2.5. Principales temas por objetivo

1. Implementar un modelo de salud, preventivo, predictivo y
resolutivo con enfoque universal, solidario, equitativo,
% incluyente, participativo, territorializado e intercultural,
eficiente y sostenible en el tiempo




2. Avanzar en los procesos de laboralizacion con estabilidad,
formalizacidn, dignificacion, formacién permanente y
proteccion de la salud en el trabajo

3. Garantizar acceso oportuno a los medicamentos y
tecnologia a todos los habitantes del territorio
nacional




4. Construir un Sistema Unico Nacional de
Informacion en Salud

5. Fortalecer las capacidades institucionales y
financieras del sector salud




6.Recuperar y fortalecer la red publica hospitalaria

7. Fortalecer la sostenibilidad financiera del sistema
salud en el pago, giro directo y la restitucion de los
recursos







3. Resultados del Monitoreo al PES —
Segundo Trimestre 2025

El presente informe consolida la informacion registrada hasta el 30 de junio de 2025,
proporcionando un analisis cuantitativo y cualitativo del avance en la ejecucion del
Plan Estratégico Sectorial (PES). Se realiza seguimiento a los indicadores de
gestion y cumplimiento de metas sectoriales, con especial atencién a aquellas con
rezagos de ejecucion desde 2024. A continuacion, se presenta el consolidado de
acciones programadas para el cuatrienio, desagregado por entidad del sector salud:

Entidad @, @2
Acciones
ADMINISTRADORA DE LOS RECURSOS DEL
AADRES SISTEMA DE SEGURIDAD SOCIAL EN SALUD - 4
ADRES
(& CENTRO  DERMATOLOGICO  FEDERICO 3
- LLERAS ACOSTA
FONDO DE  PASIVO  SOCIAL  DE
Gy FERROCARRILES NACIONALES DE COLOMBIA 4
- FONFERROCARRILES
) FONDO DE PREVISION SOCIAL DEL 3
\FONPRECON | CONGRESO DE LA REPUBLICA - FONPRECON
o ettoderans | IETS - INSTITUTO  DE  EVALUACION )
¢ Teenolsgicacnsal | TECNOLOGICA EN SALUD
@ e INSTITUTO NACIONAL DE CANCEROLOGIA - 10
AN S INC
— INSTITUTO
W JACIONALPE | INSTITUTO NACIONAL DE SALUD - INS 10
INSTITUTO NACIONAL DE VIGILANCIA DE
irl‘éﬂﬂ@ MEDICAMENTOS Y ALIMENTOS — INVIMA 13
MINISTERIO DE SALUD Y PROTECCION 7
REEEN | socm
4)romtiedios | SANATORIO AGUA DE DIOS 10
€3) &iisdon | SANATORIO DE CONTRATACION 7
7 | SUPERINTENDENCIA NACIONAL DE SALUD -
§Hwe:%[%e.!!i€!@ SUPERSALUD 10
TOTAL 148
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En el segundo trimestre de 2025, el Plan Estratégico Sectorial (PES) registré un
total de 148 acciones estratégicas. De estas, 72 corresponden al Ministerio de
Salud, mientras que los 77 restantes estan a cargo de las entidades adscritas.

3.1.

Administradora de los Recursos del Sistema de Seguridad Social en
Salud - ADRES:

La ADRES formulé 4 acciones estratégicas con 4 indicadores, registrando avance

cuantitativo y cualitativo para los 4 indicadores.

Resultado

responsabilidades
misionales y exigencias
del PND.

Meta Cuantitativo il
Accion Estratéegica 2025 acumulado 2 C:(r:r:ﬁrl]llrjr:;noto Descripcion de Avances
Trimestre 2025
Para este 20 bimestre la ADRES participod
en la sesién que convocd el MSPS para
el 19 de junio de 2025, cuyo objetivo era
el de abordar asuntos relacionados con el
Sistema Unico de Informacién en Salud
Fortalecer la capacidad (SUIS), en particular lo correspondiente a
. P la transferencia de datos. En esta sesion
tecnologica para .
| L se establecieron los responsables
a recopilacion, P :
e técnicos de cada una de las Entidades
organizacion, s con el fin de continuar el ejercicio de
almacenamiento y analisis identificacion de  necesidades de
1 i 10 0, 0, 0,
eficaz de_ la |r!forma0|9,n, 55% 41.66% 75.75% intercambio de informacion.
que permita la integracion
con los diversos actores .
. Para el ftrimestre tenemos un
del sistema de Salud en el I
) . ., cumplimiento del 6,66%, lo cual
sistema de informacion o
. . corresponde al 100% de cumplimiento
unico e interoperable. .
para este periodo.
De acuerdo con lo anterior, el acumulado
corresponde al 41,66% del 55%
comprometido para el afio, con un
cumplimiento del 75,75%.
De acuerdo con las actividades
programadas en el desarrollo del contrato
ADRES-CTO-609-2024 suscrito con la
UNIVERSIDAD NACIONAL DE
COLOMBIA vy, lo establecido en la
Circular Conjunta 100-011 de 2023
Presidencia de la Republica referente al
Redisefio e ‘RUTA - GUIA PARA REDISENOS
implementacion de la ORGANIZACIONALES SECTORIALES Y
estructura organizacional LA FORMALIZACION LABORAL.
acorde a las funciones y| 50% 35% 46.66%

DEL EMPLEO PUBLICO EN EQUIDAD.”,
se presenté para viabilidad en sesion No.
108 a la Junta Directiva y Direccion
General de la ADRES la propuesta de
redisefio institucional, la cual fue
aprobada por los miembros de junta el 23
de abril de 2025.

En este sentido, en el segundo trimestre
se ha avanzado un 10% que corresponde
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Accion Estratégica

Meta
2025

Resultado
Cuantitativo
acumulado 2

Trimestre 2025

% de
Cumplimiento
acumulado

Descripcion de Avances

al 35% del 75% para la vigencia 2025, con
un cumplimiento del 46,66%.

Implementar los
mecanismos que
contribuyan al
saneamiento de los
pasivos del sistema de
salud conforme a lo que
determine la Ley, el
Gobierno Nacional y la
disponibilidad de recursos
de la ADRES.

100%

40%

40%

Durante el segundo trimestre del 2025
finalizo la validaciéon del archivo tipo 3
(Pruebas realizadas entre el 26-ago-20 y
el 30-jun-22), con base en los archivos
cargados por las EPS en ADRES
CANASTA, a corte 13 de marzo de 2025
y estimamos que el primer pago de los
registros sin inconsistencias por un valor
de $20.246.396.711,08, sea durante el
tercer trimestre de 2025, toda vez que ya
fueron solicitados los recursos a través de
la Resolucion No. 39734 de 2025, “Por la
cual se identifican los montos a reconocer
como deuda publica por concepto de
pruebas de busqueda, tamizaje vy
diagnostico de SARS CoV2 - COVID-19
efectuadas entre el 26 de agosto de 2020
y el 30 de junio de 2022, que fueron
reportadas por las EPS entre el 2 de
octubre de 2024 al 13 de marzo de 2025
y que seran pagados con cargo al servicio
de deuda publica del Presupuesto
General de la Nacion” al Ministerio de
Hacienda y Crédito Publico y estamos a la
espera del giro de los recursos solicitados
(anexamos copia de la resolucién) . Con
este avance, se tiene un acumulado de
cumplimento anual del 40% y un
cumplimiento del 100% del rezago del
2024 (11%).

También es preciso informar que en este
momento nos encontramos validando
archivos tipo 4 y 5 (Pruebas realizadas
entre el 17-mar-20 y el 25-ago-20 y del
01-jul-22 y el 31-ago-22
respectivamente), de los registros
cargados en ADRES CANASTA octubre
20 de 2023 a mayo 12 de 2025 para el
archivo tipo 4, y octubre 8 de 2024 a mayo
12 de 2025 para archivo tipo 5. Para el
archivo tipo 4 son 161.924 y para el
archivo tipo 5 son 32.466 (anexamos
soportes).




Salud

Accion Estratégica

Meta
2025

Resultado
Cuantitativo
acumulado 2

Trimestre 2025

% de
Cumplimiento
acumulado

Descripcion de Avances

Fortalecer el mecanismo
del giro directo a toda la
red de prestadores y
proveedores del sistema
de salud hasta llegar a ser
el pagador tnico con el fin
de contribuir al flujo de
recursos de  manera
oportuna

100%

100%

100%

Desde el primer trimestre, La ADRES
reconocié para el aseguramiento de los
afiliados de los regimenes contributivo y
subsidiado  $22.024.031.244.021, de
estos recursos, las EPS programaron por
giro directo $15.309.974.552.819, de los
cuales se giraron $15.308.624.022.278 a
las IPS y proveedores de servicios y
tecnologias en salud. El 0,0088% no
girado corresponde a embargos aplicados
por la Direccion de Gestion de Recursos
Financieros de la Salud (tesoreria) de
acuerdo con providencias judiciales.

El detalle del valor reconocido, se
encuentra para consulta en la pagina
https://www.adres.gov.co/lupa-al-giro.

De otra parte, durante el periodo
comprendido entre el 1 de enero de 2025
y el 31 de marzo de 2025, la
Administradora de los Recursos del
Sistema General de Seguridad Social en
Salud (ADRES) efectu6 un giro por un
total de $456.992.528.447 por giro directo
de presupuestos maximos, y
$3.923.649.785,26 Servicios y
tecnologias no financiados con la UPC ni
con Presupuestos Maximos y ordend el
gasto por valor de $112.613.666.034,00
por concepto de reclamaciones de
accidentes de transito sin SOAT o tarifa
diferencial, eventos terroristas y
catastrofes naturales; todo lo cual
corresponde al 100% de lo programado.

Fuente: Elaboracién propia matriz de monitoreo

3.2. Centro Dermatoldgico Federico Lleras Acosta:
Resultado
Meta Cuantitativo % de
Accion Estratégica 2025 acumulado Cumplimiento Descripcion de Avances
segundo acumulado
Trimestre 2025
. Ala fecha se encuentra en ejecucion
Caracterizar las NI
el contrato para la optimizacion de
enfermedades P
g, telederma con una revision inicial del
dermatologicas en las o
< . aplicativo, el desarrollo completo del
areas rural y/o dispersas .
definidas a nivel nacional proyecto se ejecutar una vez se
X N/A NA 0% tenga aprobado la correspondiente

a través de una atencion
en dermatologia bajo la
modalidad de telemedicina
en poblaciones
vulnerables.

adicion presupuestal, la cual se
radico 1-2025-067291 el 3 de julio de
2025 al Minhacienda. Para el
segundo trimestre se observa la
ejecucion de un 40%, sin embargo,
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corresponde al cumplimiento de la
meta rezagada del afio 2014 (90%).

Caracterizar las
enfermedades

dermatologicas en las
areas rural y/o dispersas
definidas a nivel nacional,

Ala fecha se encuentra en ejecucion
el contrato para la optimizacién de
telederma con una revision inicial del
aplicativo, el dersarrollo completo
del proyecto se ejecutra una vez se

a través de una atencién 1 1 0% tenga aprobado la correspondiente
i i adicion presupuestal, la cual se

?nnodiﬁggtgfggmgmg radico 1-2025-067291 el 3 de julio de

en oblaciones 2025 al Minhacienda. Se observa

vulnerables P tambié meta rezagada del afio 2014

: (13).

Aprobacién y puesta en

ir:s;gaag%nprr?gg\%? %er Para el segundo trimestre no se han

afio g mejorando p|a 3 0 100% aprobado y puesto en marcha

competencia de los proyectos nuevos.

investigadores*

Fuente: Elaboracién propia matriz de monitoreo

3.3. Fondo de Pasivo Social de Ferrocarriles Nacionales de Colombia -:

Fondo de Pasivo Social de Ferrocarriles formuld cuatro acciones estratégicas con
cuatro indicadores para la vigencia 2025. A continuacion, se presentan los avances
alcanzados al cierre del segundo trimestre:

Resultado
Meta Cuantitativo % de
Accion Estratégica 2025 acumulado Cumplimiento Descripcion de Avances
segundo acumulado
Trimestre 2025
Fortalecer las capacidades
organizacionales para el
aseguramiento de la . .
prestacon d s seniio P b i 2025 o FPSFHC
de salud a través de la 0.0 NA 100% 20295 debido a ﬁe a se realizd en las
actualizacion N Vi en'cias anteri?)reg
implementacién del 9 )
Modelo Integral de
Auditorias Médicas
De las 18 asistencias técnicas
programas par el 2025, durante el 2do
trimestre se cumplié con el 100% de lo
. programado; dado que se realizaron las
Fortalecer  capacidades . . e
o 7 asistencias técnicas, con un
técnicas de los operadores - o
- cumplimiento del 38,8%; asi:
de la prestacion del
- 18 7 38.8%
servicio de salud en las . o
sonas de atencion a los 1. Subproceso de Calidad se rgallzo 1,
8 el 02 de mayo de 2025, en la ciudad de
usuarios .
Bogota.
2. Subproceso Alto Costo se realiz6 1,
entre el 11 y 13 de junio de 2025, enla
ciudad Medellin.
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Salud

Resultado
Meta Cuantitativo % de
Accion Estratégica 2025 acumulado Cumplimiento Descripcion de Avances
segundo acumulado
Trimestre 2025
3. Redes integrales se realiz6 1, el 16
de mayo 2025, en la ciudad de Bogota.
4. Modelo de Atencién se realizé 2, el
24 y 25 de abril de 2025, en la ciudad
de Bogota.
5. Rutas Integrales se realizaron 2, el
30 de mayoy 12 de junio, en la ciudad
de Bogota
Fortalecer las capacidades
tecnologicas para
automatizar el proceso de
iglrf;:aonnszscién del servicio Para la vigencia 2025 el FPS FNC no
de salud de la entidad con 0 NA NA programo meta para desarro.llar en el
a funcionalidad de 2025, debido a que ya se realizé en las
. I vigencias anteriores.
interoperabilidad con los
sistemas de informacion
de la entidad y los que se
relacionen.
El Aplicativo Horus health se encuentra
operando en el area de afiliaciones y
compensacion, desde el proceso de
Gestion TIC se administra el aplicativo
Fortalecer las capacidades tecnicamente, Se | realizan
tecnolégicas para capacitaciones para el uso 'y
automatizar el proceso de apropiacion en los usuarios que estan
afiliaciones P en las regionales y en la sede principal
compensacién del servicig para la optimizacion del aplicativo
. Horus Health en los mddulos de
0,
de salud dg la gntldad con 1 0 0% ASEGURAMIENTO, PILA,
la funcionalidad de COMPENSACIONES
interoperabilidad con los PRE J
STACIONES SOCIALES, como

sistemas de informacién
de la entidad y los que se
relacionen.

también se hace acompafamiento en
el soporte para la utilizacion del
aplicativo y su correcto funcionamiento.
Evidencia en:
https://drive.google.com/drive/folders/1
U2_cbXbfKEPUELU870sHOSN9hOTY
hhvsS

Fuente: Elaboracién propia matriz de monitoreo

3.4.

Fondo de Previsiéon Social del Congreso de la Republica - Fonprecon:

FONPRECON formuld una accién estratégica con tres indicadores para la vigencia
2025, con el propodsito de fortalecer las estrategias orientadas a incrementar la
participacion en la financiacion de las obligaciones pensionales. A continuacion, se
presentan los avances alcanzados al cierre del segundo trimestre de 2025.




Salud

Resultado
Cuantitativo % de
Accion Estratégica Meta 2025 aggguunligo C:mﬂlm;rgo Descripcion de Avances
Trimestre vigencia
2025
Durante el segundo trimestre del afio
2025 se recaudé la suma de SIETE
Fortalecer estrategias MIL SETECIENTOS MILLONES
para Incrementar la CUATROCIENTOS VEINTISEIS
participacion en la o MIL TRESCIENTOS SETENTA Y
financiacion de las $ 30.027 $22.611 75% DOS CON DIECINUEVE
obligaciones CENTAVOS MI/CTE
pensionales ($7.700.426.372,19), lo cual
representa el 25,65% de la meta
establecida para 2025
Durante el segundo trimestre del afio
2025, se recaudd la suma de
Fortalecer estrategias TREINTA Y TRES MIL CIENTO
para Incrementar la SESENTA Y CINCO MILLONES
participacion en la o QUINIENTOS NOVENTA Y CINCO
financiacion de las $ 45.040 $42.458 94% MIL DOSCIENTOS SESENTA CON
obligaciones SESENTA Y DOS CENTAVOS
pensionales M/CTE ($33.165.595.260,62), lo que
representa el 73,64% de la meta
establecida para 2025
Se programaron y se atendieron 23
mesas de trabajo con diferentes
Fortalecer estratedias entidades deudoras, precedidas por
9 una mesa preparatoria. En estas
para Incrementar la sesiones participaron servidores de
participacion ~ en - la 48 37 77% las areas de Cobro Coactivo y

financiacion de las
obligaciones
pensionales

Cartera, con el objetivo de conciliar
las deudas registradas por cada
entidad y establecer compromisos
claros para todas las partes
involucradas

Las cifras presentadas en la tabla estan expresadas en millones de pesos colombianos (COP)

Fuente: Elaboracién propia matriz de monitoreo

3.5.

Instituto de Evaluacién Tecnoldgica en Salud - IETS

El IETS comenzd a ser una entidad adscrita al Ministerio de Salud y Proteccion Social a
partir de la entrada en vigor de la Ley 2294 de 2023 Por la cual se expide el Plan Nacional
De Desarrollo 2022- 2026 “Colombia Potencia Mundial De La Vida” Articulo 160.

Por lo anterior el IETS formulé 2 acciones estratégicas en el PES 2023 — 2026 del Sector
Salud, para 2025 programé meta a cada una de ellas y registré en avance correspondiente.
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Salud
Resultado
Cuantitativo % de
Accion Estratégica Meta 2025 CEMMUERD | EUmE it Descripcion de Avances
segundo acumulado
Trimestre vigencia
2025
El Instituto de Evaluacion tecnoldgica
en Salud no describe avances de
Fortalecer la cgmpllmlgnto para} la me:ja I,en_ el
investigacion nacional . . numeroII e manuales mﬁto olégicos
en evaluacion de 0 0% desarro ados’ 0 actua |z§1dos. Lo
tecnologias en salud. anterior _segun lo descrltq en la
descripcion de avances considerando
que “"carece de recursos de
funcionamiento"
Fortalecimiento de las De acuerdo a la descripcién realizada
capacidades del IETS a en la columna AB, no se realizaron
través de la actividades para el cumplimiento de la
implementacién.dell ) 2506 0% 0% meta, considerando.gue a Ig fecha de
plan de modernizacion cierre de presentacion del informe el
institucional de acuerdo IETS carece de recursos de
con la Ley 2294 de funcionamiento que permitan dar
2023. Articulo 160 cumplimiento a lo estipulado

Fuente: Elaboracién propia matriz de monitoreo

3.6.

Instituto Nacional de Cancerologia — INC

Para el Plan Estratégico Sectorial el INC formul6 10 acciones estratégicas:

Resultado
Cuantitativo % de
Accion estratégica Pro%gizrgada Segundo Cumplimien Descripcion de Avances
Trimestre to
Meta 2025
Asesorar al Ministerio
de Salud y Proteccion
Social y a los actores
del sistema de salud
para implementar el
modelo para la
g?ﬁgﬁgn}; tr:tzt ri(i:glnc;g 0 NA NA No aplicg. Actjvidad no programada
. para la vigencia 2025
oportuno del cancer con
un enfoque territorial,
transdisciplinario e
intercultural, con
énfasis en la atencion
primaria en salud en los
préximos 10 afios.
Implementar el plan de De acuerdo con el fallo de la corte,
transformacion se esta adelantado la actualizaciéon
institucional de acuerdo de los documentos para ser
con la Ley 2291 de radicados nuevamente ante las
2023. 60% 45% 75% instancias correspondientes.  La
fecha de radicacion esta
programada para finales de Julio.
Fuente. Subdireccion Administrativa
y Financiera




Accion estratégica

Programada
2025

Resultado
Cuantitativo
Segundo
Trimestre
Meta 2025

Cumplimien

% de

to

Descripcion de Avances

Generar investigacion y
desarrollo e innovacién
en medicamentos
biotecnoldgicos, de
acuerdo al
cumplimiento e
implementacion del
CONPES 4129 del
2023.

34%

7%

21%

7% de ejecucion del macroproyecto
de biotecnoldgicos Il trimestre 2025:
Apropiacion 2025: $30.002.317.000
Ejecucion a Il trimestre 2025:
$2.285.149.683

Indicador acumulativo a diciembre
2025

Avance de actividades:

1. Gestion técnica del proyecto

Se completd la estructuracion del
proyecto de biotecnoldgicos,
definiendo objetivos, cronograma vy
componentes clave como la
contratacion para el desarrollo de la
linea celular, procesos productivos y
equipamiento tecnoldgico.

Se elaboraron clausulas de
confidencialidad y acuerdos
preliminares.

Se inici6 un acercamiento con
VECOL para formalizar un
memorando de entendimiento en el
marco del proyecto ColombiaVac2.
Se recibio la visita del Banco
Interamericano de Desarrollo (BID)
en mayo para la presentacion oficial
del proyecto.

2. Talento humano y formacion

Se definieron perfiles y necesidades
del recurso humano requerido.

Se participd en eventos y cursos
clave: el evento internacional
“Biosimilars” (JackLeckerman) vy el
curso intensivo en transferencia
tecnoldgica de productos bioldgicos
(VECOL).

Se estructuré el plan de formacion
2025, incluyendo el curso
internacional “Biopharmaceutical
Bioprocessing” (TuDelft, septiembre
2025), adelantando gestiones de
inscripcion y pagos.

3. Infraestructura

Se formaliz6 una adicién y prérroga
al Contrato 0607 de 2023 para
ampliar el alcance de las obras,
incluyendo 75 m? para el laboratorio
de desarrollo analitico, con nueva
fecha de entrega en el primer
semestre de 2026.
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Salud

Accion estratégica

Programada
2025

Resultado
Cuantitativo
Segundo
Trimestre
Meta 2025

% de
Cumplimien
to

Descripcion de Avances

Se avanzd en la ingenieria basica,
calculos estructurales, estudios de
suelos y disefio de la nueva
distribucion de laboratorios.

Se realiza seguimiento técnico
semanal liderado por el Project
Manager.

4. Contratacién y servicios técnicos
Se desarrollaron estudios previos,
andlisis del sector y términos
técnicos para la contratacion del
desarrollo de la linea celular y
procesos.

Se legalizé el contrato 0039 de 2025
para servicios de asesoria
biotecnoldgica.

Se realiz6 seguimiento técnico al
contrato 0008 de 2025 (asesoria
juridica especializada), con revision
de entregables clave (propiedad
intelectual, licencias, justificaciones,
etc.).

Se solicitd prorroga al contrato 0039
de 2025 para incluir el nuevo
alcance del laboratorio analitico y
ajustar estrategias contractuales
para adquisicion de equipamiento y
mobiliario.

5. Cooperacion institucional e
internacional

Se realizé un encuentro técnico con
el Dr. Hugo Van der Kuy (Centro
Médico Erasmus, Paises Bajos).

Se sostuvieron reuniones con
hospitales publicos (San Ignacio y
Samaritana) para articular una
estrategia conjunta de negociacion
de precios de medicamentos de alto
costo.

Se instalaron mesas técnicas
internas para definir las estrategias
del INC en adquisicién de estos
medicamentos.

6. Gestion administrativa

Se elaboro el presupuesto 2026 y se
solicitd la aprobacion de vigencias
futuras (VFT).

Se gestiono el traslado presupuestal
entre macroproyectos para financiar
la ampliacién de infraestructura.

Se ajustaron rubros presupuestales
(ej. unificacion de materiales de
linea celular bajo servicios técnicos
especializados).




Salud

Accion estratégica

Programada
2025

Resultado
Cuantitativo
Segundo
Trimestre
Meta 2025

% de
Cumplimien
to

Descripcion de Avances

Se presentaron avances del
proyecto ante la Direccion del
Instituto, acordando  reuniones
quincenales de seguimiento.

Se ajustaron estudios previos y
requerimientos técnicos para
contrataciones del segundo
semestre de 2025.

Fuente: Gestor de proyecto

Generar investigacion,
desarrollo e innovacion
de programa en
fitoterapéuticos.

10%

26%

260%

Al Il trimestre 2025 se presenta
avance de las siguientes
actividades:

Realizacion de reuniones de
seguimiento con direccién y otros
actores internos para los perfiles de
idea y otros externos para apoyos y
temas relacionados con el proyecto
Se avanza en el tramite de
convenios con la Juan N. Corpas
previa revision del area juridica
logrando una nueva version que
permitira realizar

Investigacion bésica y clinica. Y con
la Unidad Administrativa Especial
Fondo Nacional de Estupefacientes
se logré la minuta del convenio
definitivo.

Presentacion del perfil de idea de
caquexia y anorexia y mucositis ante
el comité de ensayos clinicos.
Reuniones con Ila mesa de
articulacion derivada del Congreso
de los 90 afos del Instituto,
concretando el curso de formacion
de talento humano el cual inicia en
julio 2025.

Se obtiene orientacion para realizar
piloto de implementacion de
Fitoterapia por parte de la Directora
de la Direccion de Medicamentos del
Ministerio de Salud.

Se presenta perfil de idea, protocolo
de investigacion y se elabora el
manual del investigador para una
solucion magistral enriquecida en
THC con CBD relacion 5.1 para el
estudio piloto de caquexia y
anorexia.

Fuente: Lider proyecto
fitoterapéuticos

26% de ejecucion del proyecto:
Apropiado para la vigencia 2025




Salud

Resultado
Cuantitativo % de
Accion estratégica Pro%?zrgada Segundo Cumplimien Descripcion de Avances
Trimestre to
Meta 2025
Horizonte del proyecto
$1.692.703.585 (vigencia 2024-
2026)
Ejecucién $ 446.000.000
Fortalecer el modelo de Actividad programada en la
trabajo de la Red planeacion institucional para
Nacional de Cancer con diciembre de 2025. Se presenta el
los diferentes actores avance al Il trimestre de 2025:
de los sistemas de
ciencias, tecnologia e En la actualidad hay un proyecto que
innovacion 'y el de esta siendo financiado por el INC y
seguridad social en esta en la ejecucion en el marco de
salud en coordinacion la Red Nacional de Investigacion en
con el Ministerio de Cancer, desde la anterior vigencia,
Salud y Proteccion debido a que esta financiado desde
Social y el Ministerio de 2022 hasta 2025, titulado "Analisis
Ciencia, Tecnologia e del transcriptoma espacial de
Innovacion para [+D+i metaplasia intestinal en cuatro
del cancer en Colombia. 1 05 50% departamentos de Colombia.
La convocatoria para financiacion de
un proyecto concreado fue aprobada
por el grupo coordinador el dia 24 de
junio de 2025.
Se realiz6 el lanzamiento de la
convocatoria el dia 27 de junio, con
cierre el 28 de julio y la financiacion
esta programada para noviembre de
este afo.
Fuente: Coordinadora Operativa
Red Nacional de Investigacion en
Cancer
Fortalecer el modelo de Se cuenta con el documento con los
trabajo de Ila Red lineamientos de la Red Nacional de
Nacional de Cancer con Investigacion en Cancer, el cual fue
los diferentes actores presentado en reunién del grupo
de los sistemas de coordinador de la Red, en reunioén
ciencias, tecnologia e realizada el dia 29 de abril de 2025
innovaciéon 'y el de con acta 01 de 2025.
seguridad social en
salud en coordinacion El documento contiene:
con el Ministerio de
Salud y Proteccién 1 0.90 0.90% Proposito de la Red Nacional de

Social y el Ministerio de
Ciencia, Tecnologia e
Innovacion para |+D+i
del cancer en Colombia.

Investigacion en Cancer

Objetivo general de la Red
Objetivos especificos

Actividades de la Red

Mecanismos de coordinacién de la
Red Nacional de investigacion en
cancer

Comisiones de trabajo de la Red
Nodos ecosistémicos de la Red
Condiciones generales para formar
parte de la Red
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Resultado
Cuantitativo % de
Segundo Cumplimien Descripcion de Avances
Trimestre to
Meta 2025

Programada

Accion estratégica 2025

Convenios especificos

Financiacion y contribucion a las
actividades de la Red

Proteccion de datos personales
Proteccion de la  propiedad
intelectual

Confidencialidad

Anexos

El Grupo Coordinador autorizé al
Grupo Facilitador realizar ajustes al
documento el cual sera socializado
para su revision y aprobacion final
en la proxima reunién y debera
incluir mecanismos claros para la de
postulacion, articulacion,
compromisos y sostenibilidad de los
nodos ecosistémicos a la RNIC.

Fuente: Coordinadora Operativa
Red Nacional de Investigacion en
Cancer

Fortalecer la politica de Actividad programada para cumplir
talento humano en en Julio de 2025, con el entregable
salud para el control del Documento técnico con
cancer recomendaciones para
fortalecimiento de la politica desde la
perspectiva del cancer

Al |l trimestre de 2025, se tiene un
avance en las siguientes
actividades:

1. Estructura del documento técnico
el cual fue aprobado en comité de
educacion el dia 26 de mayo de
2025 el cual consta de: Introduccion,
justificacion, objetivo  general,
1 0.52 52% objetivos especificos y 7 capitulos:

Capitulo I. Evaluacién politica actual
Capitulo 1l. Modelo de atencién en
cancer y cifras de cancer

Capitulo Ill. Necesidades de THS y
distribucion

Capitulo IV. Formacion y gestion del
talento humano en salud

Capitulo V. Desarrollo de los
sistemas de formacién continua del
THS

Capitulo VI. Condiciones de empleo
y ftrabajo del sector salud /
fortalecimiento de las instituciones
Capitulo VII. Recomendaciones para
el fortalecimiento de la politica de
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Accion estratégica

Programada
2025

Resultado
Cuantitativo
Segundo
Trimestre
Meta 2025

Cumplimien

% de

to

Descripcion de Avances

formacion de talento para el control
del cancer del pais.

2. Se cuenta con el capitulo Il
desarrollado en su totalidad vy
capitulo Il avance en la mitad del
mismo.

Fuente. Coordinadora Grupo Area
Docencia

Elaborar y aprobar el
proyecto del nuevo
edificio de atencion
ambulatoria

0.40

40%

Actividad solicitada reprogramar
para la vigencia 2026 en la
planeacion institucional teniendo en
cuenta oficio remitido por el Grupo
Area Gestion de Tecnologia Clinica
e infraestructura donde informa: De
acuerdo  con las reuniones
realizadas con la Agencia Nacional
de Infraestructura, en donde nos
informa que el proceso de
estructuracion de la Alianza Publico
Privada (APP), para la construccion
del nuevo edificio de atencién
ambulatoria en el Instituto Nacional
de Cancerologia, con el convenio
entre el MinSalud la ANI y el INC,
tendria un plazo de ejecucion entre
10y 12 meses.

Teniendo en cuenta lo anterior, no se
podria ejecutar para esta vigencia.
Por otra parte se solicita la
modificacion del indicador, ya que de
acuerdo con el ministro Jaramillo, no
se contara con financiacion para
completar la obra por medio de APP.

Fuente: Grupo Area Gestiéon de
Tecnologia Clinica e infraestructura

Mantener la
sostenibilidad
financiera del Instituto
Nacional de
Cancerologia

95%

108%

113%

121% de cumplimiento en las metas
de recaudo para el | trimestre de
2025

Valor total recaudado en el periodo:
$117.955
Meta de
$97.639
(cifras en millones de pesos)

El ingreso acumulado del primer
trimestre se ubico en 121%
($117.955 millones), respecto a la
meta acumulada para el primer
trimestre  de 2025 ($97.639
millones), esto quiere decir que el
recaudo cumplié la meta
presupuestal del trimestre,
quedando un 21% por encima de lo

recaudo del periodo:
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Resultado
Cuantitativo % de
Segundo Cumplimien Descripcion de Avances
Trimestre to
Meta 2025

Programada

Accion estratégica 2025

planeado el cual obedecié al
comportamiento del sector, donde se
establecen causales de
cumplimiento por parte de la ERP
en:

0 Pago de la Fiduprevisora
SA

0 La forma de pago pactada
O Reconocimiento de deudas
de vigencias anteriores

0 Acuerdos de pago
suscritos.

El 78% del ingreso del periodo
acumulado (marzo 2025), se
concentré en pagos realizados por:
. CAPITAL SALUD: $40.435
millones equivalente al 34% del
recaudo acumulado en el periodo.

. FAMISANAR: $20.659
millones equivalente al 18% del
recaudo acumulado en el periodo.

. NUEVA EPS: $16.550
millones equivalente al 14% del
recaudo acumulado en el periodo.

. FIDUPREVISORA: $9.246
millones equivalente al 8% del
recaudo acumulado del periodo.

. SALUD TOTAL EPS:
$5.110 millones equivalente al 4%
del recaudo acumulado del periodo

Fuente. SIAPINC4. Coordinador
Grupo Cartera

Mantener la 84% de giro directo Il trimestre 2025
sostenibilidad Valor del giro directo: $193.710
financiera del Instituto Total, del recaudo en el periodo:
Nacional de $231.699

Cancerologia (cifras en millones de pesos)

Para el segundo trimestre vy
acumulado de 2025 el recaudo real
por la venta de servicios de salud fue
de $231.699 millones, de los cuales
60% 165% 206% $193.710 millones corresponden a
pagos por la modalidad de giro
directo (ADRES) que equivale al
84% del recaudo y $37.989 millones
corresponden a los giros realizados
por la tesoreria de las diferentes
ERP lo que equivale al 16% del
recaudo total.

Fuente: Coordinador Grupo Gestion
de Cartera

Fuente: Elaboracién propia matriz de monitoreo




Salud

3.7. Instituto Nacional de Salud - INS:
El INS formulé 5 acciones estratégicas con 10 indicadores:
Resultado
Programada Cuantitativo % de
Accion estratégica 2025 Segundo Cumplimi Descripcion de Avances
Trimestre ento
Meta 2025
Fortalecer las Indicador con periodicidad anual cuya
capacidades asociadas medicion depende de la acreditacion
a gestiéon y de un ente externo. El objetivo es
transferencia del mantener la condicion de acreditacién
conocimiento hacia las activa para los ensayos y parametros
redes especiales acreditados bajo las normas ISO /IEC:
(Trasplantes y bancos 17025: 2017 - ISO/IEC 17043:2010.
de sangre) y redes de
laboratorios mediante el Durante el segundo trimestre de 2025
acompafamiento (10 al 13 de junio), el Organismo
técnico y generacion de Nacional de Acreditacion de Colombia
diagnosticos (ONAC) realizo la auditoria externa de
situacionales que o o o evaluacion, seguimiento y ampliacion
permitan apuntar a 100% 100% 100% de alcance bajo la norma ISO/IEC
mejorar las condiciones 17043:2023. Como resultado, se
de salud en las generaron, por parte del ente
poblaciones acreditador, 4 fortalezas y 9 aspectos
vulnerables por mejorar. Es importante mencionar
que seran incluidos en la medicion del
indicador los ensayos y parametros
hasta tanto no se retiren de la
acreditacion. Se esta a la espera de
recibir los respectivos certificados
para actualizar el reporte cuantitativo,
de acuerdo con la férmula de célculo
del indicador.
Fortalecer las Durante el segundo trimestre de 2025,
capacidades asociadas se participd en los siguientes
a gestion y programas, obteniendo un resultado
transferencia del reportado en el mes de mayo de 100%
conocimiento hacia las en todos estos, asi:
redes especiales *Programa EVECSi, Control de la
(Trasplantes y bancos Calidad del Laboratorio de serologia
de sangre) y redes de Infecciosa, concordancia del 100%.
laboratorios mediante el *Controllab Ensayos de Aptitud Clinica
acompafnamiento de Bacteriologia Ambulatoria
técnico y generacion de o o o (Bacteriologia ambulatorio
diagnosticos 97% 100% 100% Identificacion y Bacteriologia
situacionales que ambulatorio Test de sensibilidad)
permitan apuntar a concordancia del 100%. y
mejorar las condiciones *Programa Environmental Resource
de salud en las Associates (ERA), - 7 - proficiency
poblaciones testing (PT) PotableWatR™ Coliform
vulnerables MicrobE™ (E.coli y coliformes total
Presencia / Ausencia y E.coli y
coliformes total 1,0 NMP/100 mL a
2419,6 *108 NMP /100 ml)
concordancia del 100%.
Fortalecer las Durante el segundo trimestre de 2025
capacidades asociadas 97% 0 0% se realiz6 la entrega de los paquetes
a gestion y de muestras de laboratorio a 475
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Resultado
Programada Cuantitativo % de
Accion estratégica 2025 Segundo Cumplimi Descripcion de Avances
Trimestre ento
Meta 2025
transferencia del participantes en los programas de
conocimiento hacia las evaluacion externa del desempefio -
redes especiales PEED, ofertados por el INS. De igual
(Trasplantes y bancos manera, durante el segundo trimestre,
de sangre) y redes de se inscribieron por medio de la
laboratorios mediante el plataforma PCC, 117 laboratorios para
acompanamiento participar en los programas ofertados.
técnico y generacion de
diagnosticos Dado que es un indicador con
situacionales que periodicidad anual, el dato no se
permitan apuntar a encuentra disponible para el trimestre.
mejorar las condiciones De acuerdo con la solicitud del
de salud en las Ministerio de Salud, para el segundo
poblaciones trimestre se deja la casilla de avance
vulnerables cuantitativo en blanco en lugar de
incluir "no disponible".
Contribuir con el El indice de referenciacion del
analisis de Observatorio Nacional de Salud
determinantes sociales (ONS) fue de 5,28 para el | semestre
para facilitar la toma de de 2025, cumpliendo asi con la meta
decisiones, la 5 5.28 105% establecida en 5. Lo anterior refleja
formulacion que las publicaciones del ONS tienen
evaluacion de politicas impacto en la generacién de nuevos
publicas en salud. productos de investigacion y son
utlizadas como punto de referencia.
Contribuir con el Indicador con periodicidad anual. Esta
analisis de actividad estd programada para
determinantes sociales desarrollarse durante los meses de
para facilitar la toma de noviembre y/o diciembre de 2025. Sin
decisiones, la embargo, en el trimestre se remitié
formulacion comunicacion a los referentes de las
evaluacion de politicas redes, con el fin de realizar un
publicas en salud. seguimiento preliminar al estado
actual de los productos reportados, lo
cual permitira avanzar en la
1 0 0% consolidacion del indicador
correspondiente y  facilitar el
cumplimiento de la meta establecida.
Dado que es un indicador con
periodicidad anual, el dato no se
encuentra disponible para el trimestre.
De acuerdo con la solicitud del
Ministerio de Salud, para el segundo
trimestre se deja la casilla de avance
cuantitativo en blanco en lugar de
incluir "no disponible".
Contribuir a la gestién Este indicador contemplaba como
de conocimiento en producto los manuscritos sometidos,
salud publica para la sin embargo, se solicité al Ministerio
generacion, de Salud la modificacion
transferencia y 339 201 59% metodologica, teniendo en cuenta
apropiacion del que, de acuerdo con la tipologia de

conocimiento

productos de la convocatoria nacional
para el reconocimiento y medicion de
grupos de investigacion, desarrollo
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Accion estratégica

Programada
2025

Resultado
Cuantitativo
Segundo
Trimestre
Meta 2025

% de
Cumplimi
ento

Descripcion de Avances

tecnolodgico o de innovacion y para el
reconocimiento de investigadores del
Sistema  Nacional de Ciencia,
Tecnologia e Innovacion 2024, la
categoria de "manuscritos sometidos"
no se encuentra incluida, debido a que
el sometimiento de un articulo o
manuscrito no asegura que el mismo
sera publicado. Esta solcitiud fue
aprobada por el Ministerio mediante
oficio numero 2025121001567771 del
17 de junio de 2025.

Teniendo en cuenta lo anterior, para el
primer semestre el indicador alcanzo
un resultado de 201 productos,
discriminados por trimesre de la
siguiente manera (excluyendo
manuscritos sometidos):

En el primer trimestre se reportan 103
productos de nuevo conocimiento, asi:
7 articulos cientificos, 89
publicaciones de resultados de
investigacion cientifica en diferentes
medios y 7 informes técnicos de
proyectos de investigacion. Se
evidencia un gran numero de
publicaciones de otras publicaciones
de resultados de investigacion por los
REM - Reporte Epidemioldgico
Semanal.

En el Segundo trimestre se reportan
98 productos de nuevo conocimiento,
asi: 11 articulos cientificos y 87 otras
publicaciones de resultados de
investigacion en diferentes medios,
dentro de las cuales se encuentran:
boletines, policy brief, informes
(finales de investigacion y técnicos).

Contribuir a la gestion
de conocimiento en
salud publica para la
generacion,
transferencia
apropiacion del
conocimiento

0.5

0.6

120%

El factor de impacto de la Revista
Biomédica, publicado en junio de
2025, fue de 0,60. Esto es un
resultado satisfactorio con respecto a
la meta de 0,50. Cabe mencionar que
el factor de impacto de una revista es
un indice bibliométrico que mide el
promedio de citas que reciben los
articulos de una revista en un afio en
particular sobre el total de articulos
publicados por el total de las revistas
que hacen parte del mismo grupo.
Sirve para comparar y evaluar la
importancia relativa de una revista
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Resultado
o 2 Programada CremiEiie %de_ . Y
Accion estratégica 2025 Segundo Cumplimi Descripcion de Avances
Trimestre ento
Meta 2025
determinada dentro de un mismo
campo cientifico.
Contribuir a la gestion En el segundo trimestre de 2025, se
de conocimiento en evidencian 40 productos de
salud publica para la divulgacion publica de la ciencia,
generacion, especificamente: 31 participaciones
transferencia y y/o organizaciones en eventos
apropiacion del cientificos  tecnolégicos y de
conocimiento innovacién, 9 presentaciéon de
ponencia en evento cientifico o
tecnolégico. Lo anterior, sumado al
o resultado del primer trimestre (41
260 81 31.15% productos) da como resultado un
acumulado de 81 productos en el
primer semestre de 2025. Es
importante  mencionar que la
participacion en  eventos con
conferencias magistrales se
incrementara en el Ultimo trimestre
cuando se lleve a cabo el Encuentro
Cientifico programado para esta
vigencia.
Fortalecer las En el segundo trimestre de 2025, se
capacidades evidencian 40 productos de
organizacionales divulgacion publica de la ciencia,
mediante un redisefio especificamente: 31 participaciones
institucional para y/o organizaciones en eventos
mejorar la capacidad de cientificos  tecnoldgicos 'y de
gestion y prestacion de innovacién, 9 presentacion de
servicios con enfoque ponencia en evento cientifico o
territorial tecnolégico. Lo anterior, sumado al
o o o resultado del primer trimestre (41
100% 0% 0% productos) da como resultado un
acumulado de 81 productos en el
primer semestre de 2025. Es
importante mencionar que la
participacion en  eventos  con
conferencias magistrales se
incrementara en el ultimo trimestre
cuando se lleve a cabo el Encuentro
Cientifico programado para esta
vigencia.
Fortalecer los sistemas En el proceso de interoperabilidad
de informacién de las entre RedData y SIHEVI, se esta
redes especiales, de realizando el disefio del diagrama de
laboratorio, del Sistema arquitectura y diccionario de datos de
Nacional de Vigilancia y comunicacion, los cuales fueron
de otros sistemas construidos a partir de los acuerdos
existentes con el fin de 100% 0% 0% funcionales establecidos en la reunion
mejorar los procesos técnica con el equipo de RedData.
relacionados con Estos insumos han permitido iniciar la
comportamientos definicion de los servicios de
epidemioldgicos, interoperabilidad y establecer los
diagndsticos por protocolos de integracion necesarios
laboratorio, sangre vy
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Accion estratégica

Programada
2025

Resultado
Cuantitativo
Segundo
Trimestre
Meta 2025

% de
Cumplimi
ento

Descripcion de Avances

componentes

anatémicos; apuntando
a la interoperabilidad
para su uso desde y
hacia otras fuentes de
interés en salud publica.

para el intercambio de informacion
entre ambas plataformas.

Dado que es un indicador con
periodicidad anual, el dato no se
encuentra disponible para el trimestre.
De acuerdo con la solicitud del
Ministerio de Salud, se deja la casilla
de avance cuantitativo en blanco en
lugar de incluir "no disponible".

Fuente: Elaboracién propia matriz de monitoreo

3.8.
Invima.

Instituto Nacional de Vigilancia de Medicamentos y Alimentos —

La entidad para la vigencia 2025 programo 8 acciones estratégicas en el PES con 13

indicadores:
Resultado
Programada Cuantitativo % de
Accion estratégica 2025 Segundo Cumplimi Descripcion de Avances
Trimestre ento
Meta 2025
Contribuir al Para el segundo trimestre de la
mejoramiento del vigencia se han efectuado 3.856
sistema de vigilancia en visitas visitas de inspeccion, vigilancia
salud publica y sanitario y control en bancos de componentes
a través de la anatomicos, bancos de gametos,
implementacién del bancos de sangre, establecimientos
proceso de fiscalizacién que realizan estudios clinicos con DM
sanitaria 13.561 7674 549% y R!DIV, establecimientos que fapljican
e importan productos cosméticos,
plaguicidas, productos de aseo y
productos de higiene doméstica,
dispositivos médicos, medicamentos y
alimentos que corresponden a una
meta del trimestre del 28% respecto a
la meta total y un porcentaje de
avance acumulado del 57%
Contribuir al Para el segundo trimestre se ha
mejoramiento del logrado un avance del 26% que
sistema de vigilancia en corresponde a las 62 asistencias
salud publica y sanitario técnicas del trimestre frente a la meta
a través de la total programada y un avance
implementaqién . q’el 231 101 499, acumulado a la fecha del 44%.
proceso de fiscalizacion
sanitaria Se han realizado asistencias técnicas
en los siguientes temas:
Normatividad Sanitaria de Productos
Cosméticos a la Secretaria de Salud
de Cartagena (DADIS) y Antioquia.
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Accion estratégica

Programada
2025

Resultado
Cuantitativo
Segundo
Trimestre
Meta 2025

% de
Cumplimi
ento

Descripcion de Avances

Higiene Domestica y Absorbentes de
Higiene Personal a la Secretaria de
Salud de Bello.

Implementacién decreto 1500 de
2007, sus modificaciones, resolucion
240 de 2013 plantas de autoconsumo
bovinos, fortalecimiento a ETS.
Dirigido a funcionarios de secretarias
de salud y administrativos de la planta
de beneficio de Narino, Arauca, sucre,
Guajira, Casanare, C/marca.
Programa de Tecnovigilancia dirigidas
a profesionales de la Secretaria de
Salud de Vaupés y de la Secretaria de
Salud de Arauca, Cesar

Programa de  Reactivovigilancia
dirigida a profesionales de la
Secretaria de Salud de Vaupés,
Bolivar.

Operatividad para la implementacion
de la codificacion whodrug en
colombia, lineamientos para la
implementacion de los programas de
farmacovigilancia por parte de los
actores de la red nacional de
farmacovigilancia.

Lineamientos para la Gestién de PRM
en IPS con servicio farmacéutico
habilitado, implementacion del
Programa de  Farmacovigilancia
Institucional, Aspectos a tener en
cuenta en la captaciéon y reporte de
Errores de Medicacion ante el
Programa Nacional de
Farmacovigilancia a través de
VigiFlow, Lineamientos para la
Gestion de PRM en IPS con servicio
farmacéutico habilitado.

Contribuir al
mejoramiento del
sistema de vigilancia en
salud publica y sanitario
a través de la
implementacion del
proceso de fiscalizacion
sanitaria

442

214

46%

Se llevaron a cabo capacitaciones en
los siguientes temas:

Alimentos y Bebidas:

Rotulado nutricional general,
expedicion de registros sanitarios,
BPM, herramienta de ilegalidad,
requisitos sanitarios de desposte y
acondicionadores de carnes 'y
derivados  carnicos  comestibles
dirigidas a emprendedores,
funcionarios de secretarias de salud y
personal administrativo de plantas de
benficio de los departamentos de
Boyaca, Cundinamarca, Santander,
Huila, Putumayo, Meta, Casanare y
Cauca.

Cosméticos:
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Accion estratégica

Programada
2025

Resultado
Cuantitativo
Segundo
Trimestre
Meta 2025

% de
Cumplimi
ento

Descripcién de Avances

E_Learning para obtener certificado
de capacidad de producciéon para
productos cosméticos, Reglamento
técnico de etiquetado de productos
cosméticos, Estabilidad en cosméticos
y Webinar sobre visitas de
seguimiento e IVC.

Dispositivos Médicos:

Gestion efectiva de reportes de
eventos adversos, Aplicativo web de
reactivovigilancia dirigida a
fabricantes e importadores de
reactivos de digandstico in vitro y
reactivos in vitro, Programa nacional
de reactivovigilancia t tecnovigilancia
dirigida a los miembros del Colegio
Nacional de Bacteriologia, expedicion
y normatividad de registros sanitarios
para  dispositivos  médicos en
Colombia dirigida a estudiantes de
ingenieria biompédica  de la
Universidad Manuela Beltran, Calidad
y seguirdad de los dispositivos
médicos para la rehabilitacion ocular y
proceso de certificacion de protesis
oculares, Encuentro de
tecnovigilancia convocado por la
Secretaria de Salud del Atlantico y
relacionada con el reporte de venta de
sustancias modelantes permitidas.
Medicamentos:

Lineamientos para la implementacién
de los programas de
Farmacovigilancia por parte de los
actores de la red, aspectos a tener en
cuenta en la captacion y reporte de
errores de medicacion a través de Vigi
Flow, Farmacovigilancia en vacunas.

Fortalecer la gestion de
las autorizaciones de
los procesos de
fabricacion, venta e
importacion de
medicamentos,

dispositivos médicos y
tecnologias en salud de
acuerdo con los ajustes

normativos realizados
por el Ministerio de
Salud y Proteccién
social.

9.909

8.011

79%

Para el segundo trimestre de la
vigencia se ha logrado un avance del
448% sobre la meta total que
corresponde a 4440 tramites de
emision, renovacion y tramites
asociados a registros sanitarios de
medicamentos y un avance
acumulado a la fecha de 80%.
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Resultado
Programada Cuantitativo % de
Accion estratégica 2025 Segundo Cumplimi Descripcion de Avances
Trimestre ento
Meta 2025
Para el segundo trimestre de la
Fortalecer la gestion de vigencia se ha logrado un avance
las autorizaciones de del 14,42% SObI’e Ia meta tOta| que
los procesos  de corresponde a 2119 tramites de
fabricacion, venta e emisién, renovacién y tramites
importacion de .
medicamentos , . asociados de los procesos de
dispositivos médicos y 11.058 1.876 17% fabricacion, venta e importacion
tecnologias en salud de de dispositivos médicos y
acuerdo con los ajustes P
normativos  realizados tecnologias en salud y un avance
por el Ministerio de acumulado a la fecha de 48,17%.
Salud y Proteccién
social.
Esta meta no esta programada
Fortalecer los para esta vigencia
mecanismos de la
politica de inocuidad de
alimentos  con un
enfoque de prevencion
y riesgo  sanitario, 0 NA NA
definiendo y
fortaleciendo las
funciones y los
mecanismos de
coordinacién con la
comunidad y los
gobiernos locales.
En el segundo trimestre no se
realizaron actualizaciones al manual
tarifario de la entidad, sin embargo,
Realizar durante este periodo se inicié proceso
actualizaciones del de revision del grupo de tarifas 4088
manual tarifario del de la Oficina de Laboratorios y control
Invima que permitan 2 0 0% de Calidad, igualmente se estan
establecer estrategias revisando los costeos de las tarifas
de gradualidad y 4053 de horas de inspeccion Oficial y
reduccion de impactos se continua con el proceso la
de costos en los actualizacion del formato de costeo de
productores entre otros la vigencia 2025.
aspectos.
Para el segundo trimestre de la
vigencia se cumplié con el 100% total
Implementar acciones de la meta programada para el afio y
para el mejoramiento de Se publicaron 4 documentos en
conocimientos técnicos materia de sanidad e inocuidad a los
en materia de sanidad e 4 4 100% diferentes actores de los sistemas

inocuidad considerando
la utilizacion de
plataformas digitales,
de radio y television a
los diferentes actores

agro alimentarios correspondientes a
la verificacion para la expedicion del
Certificado de Inspeccion Sanitaria
para Importacion a Colombia de aceite
de pescado técnicos de los
ciudadanos sobre las bebidas
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Resultado
Programada Cuantitativo % de
Accion estratégica 2025 Segundo Cumplimi Descripcion de Avances
Trimestre ento
Meta 2025
de los sistemas alcohodlicas y facilitar las solicitudes
agroalimentarios. ante el Invima. Comercializacion
fraudulenta de los productos "GAF
PLUS" y "GAF PLUS ADVANCE".
Comercializacion de los productos
"Barras de chocolate funcional Trippy
Truffles the Lucky's pieces" que
contienen psilocibina.
Fortalecer capacidades Para el segundo trimestre de la
técnicas de la red vigencia se presenta un avance 11
Nacional de 33 23 70% capacitaciones y asistencias técnicas
laboratorios. que corresponde al 33% de la meta
del afio y un avance acumulado a la
fecha del 69,69%.
Brindar apoyo sanitario Para este segundo trimestre se
y acompanamiento presenta un porcentaje de
técnico a las familias cumplimiento del 20% que
Pueblos y familias corresponde a un acompafiamiento
indigenas, Negras, técnico en mesa ampliada de
Afrocolombianas, agricultura campesina familiar étnica y
Raizales y comunitaria (ACFEC) en Pie de
Palenqueras, y Cuesta - Santander.
campesinas que se
vincularon al Programa A la fecha se presenta un avance
de Cultivos de Uso acumulado del 40%
lliCito en el marco del
Programa Nacional
Integral de sustitucion
de Cultivos llicitos - o
PNIS que 5 2 40%
implementaran en esos
territorios modalidades
alternativas de
sustitucion de
economias, licitas y
reconversion
productiva de los
cultivos de coca,
marihuana o amapola
para la correcta
aplicacion de normas
sanitarias expedidas
por el Ministerio de
Salud y Proteccion.
Brindar apoyo sanitario Se presenta un avance significativo en
y acompanamiento la ejecucién del indicador con un
técnico a las familias 200% de la meta trimestral frente a la
Pueblos 'y familias meta anual establecida y un avance
indigenas, Negras, acumulado de 266%.
Afrocolombianas, o
Raizales y 3 8 267% Se realizaron 6 capacitaciones de
Palenqueras, y economia popular como apoyo a 23
campesinas que se emprendedores de la siguiente

vincularon al Programa
de Cultivos de Uso
IliCito en el marco del

manera: una en modalidad virtual en el
mes de mayo a emprendedores de
productos cosméticos de Monteria en
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Resultado
o 2 Programada CremiEiie %de_ . Y
Accion estratégica 2025 Segundo Cumplimi Descripcion de Avances
Trimestre ento
Meta 2025
Programa Nacional temas de Certificacién de capacidad
Integral de sustitucion de produccién de cosméticos; una en
de Cultivos llicitos - modalidad mixta (virtual y presencial)
PNIS que en el mes de mayo, dirigida a
implementaran en esos Secretaria de Desarrollo Econdémico y
territorios modalidades Social de Antioquia en temas de
alternativas de Condiciones para la fabricaciéon de
sustitucion de productos Cosmeéticos y/o Productos
economias, licitas y de Higiene Domeéstica y/o Plaguicidas,
reconversion y la obtencion de los respectivos
productiva de los certificados de capacidad en el
cultivos de coca, municipio de Caldas Antioquia y 4
marihuana o amapola capacitaciones en modalidad
para la correcta presencial en abril, mayo y junio en
aplicacion de normas San Andrés Islas a apoyando a
sanitarias expedidas emprendedores de productos
por el Ministerio de cosméticos y productos de higiene
Salud y Proteccion. doméstica de la Isa, en temas de
Notificaciones sanitarias obligatorias,
emprendedores de productos
cosméticos de Choco en temas de
Certificacion de capacidad de
produccion de cosméticos y a
emprendedores de Monteria en temas
de Certificacion de capacidad de
produccion de productos cosméticos .
Desarrollo de proyecto Actividad cumplida en la vigencia 2024
de sistematizacion,
automatizacion,
integracion e
interoperabilidad de los
§|stemas_ ] de 0 NA NA
informacioén para
fortalecimiento del
desarrollo de
actividades de
Inspeccién, vigilancia y
control.
Desarrollo de proyecto Durante el primer semestre de 2025,
de sistematizacion, se consolidaron avances relevantes
automatizacion, en la ejecucion de la accién
integracion e estratégica orientada al desarrollo,
interoperabilidad de los sistematizacion, automatizacion,
sistemas de integracion e interoperabilidad de los
informacion para sistemas de informacion
fortalecimiento del institucionales. Este progreso se
desarrollo de 04 015 379 reflejo en la articulacion de proyectos
. . . (o] .
actividades de estructurales de alto impacto vy
Inspeccién, vigilancia y mantenimiento de plataformas
control. misionales criticas para la operacion
regulatoria.
En este periodo se avanz6 de manera
sustancial en el proyecto SIVICOS Il
el cual culmindé su fase de
estructuracién funcional y técnica,
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Resultado

Cuantitativo % de
Accion estratégica Progzlt')azrrs\ada Segundo Cumplimi Descripcion de Avances
Trimestre ento
Meta 2025

orientada a reemplazar sistemas
anteriores mediante una solucion
interoperable y modular para tramites
asociados a inspeccion, vigilancia y
control, iniciando su despliegue con el
moédulo de PAPF (para IVC en
Puertos, Aeropuertos y pasos de
Frontera).

Simultaneamente, se garantizd la
continuidad operativa, mantenimiento
y soporte a sistemas misionales clave
como Registros Sanitarios, SIVICOS
Movil, SeSuite, SILAB, el Portal Web,
la Oficina Virtual y la plataforma de
reporte de estandar semantico UDI-DI,
asegurando la trazabilidad técnica, la
interoperabilidad  entre  sistemas
internos y la atencién oportuna a
usuarios internos y externos. Ademas,
se avanzd en la consolidacion de
desarrollos complementarios como los
aplicativos de Sustancias Moderantes,
Cobro Coactivo, SIRS (Sistema de
Informacion de  Responsabilidad
Sanitaria), Publimed (Aplicativo de
seguimiento a publicidad -
Medicamentos) entre ofros y la
evolucion del ecosistema digital
institucional, con mejoras al portal
web, Oficina Virtual, buscadores
inteligentes, normograma dinamico, y
herramientas analiticas para la toma
de decisiones.

Finalmente, se promovieron practicas
de estandarizacion  tecnoldgica,
incorporando principios del Marco de
Referencia de Arquitectura
Empresarial del Estado, fortaleciendo
la gobernanza sobre el ciclo de vida de
los desarrollos, la documentacion
técnica y la sostenibilidad de las
soluciones implementadas.

Fuente: Elaboracién propia matriz de monitoreo

3.9. Sanatorio Agua de Dios:

Para 2025 el Sanatorio Agua de Dios programé 6 acciones estratégicas con 10 indicadores,
realizando el registro de informacion correspondiente.

NWW. INMiNnSd 0. a0



Salud

Resultado
o 2 Programada CUEETTE %de_ . Y
Accion estratégica 2025 Segundo Cumplimi Descripcion de Avances
Trimestre ento
Meta 2025
Fortalecer la El Sanatorio de Agua de Dios E.S.E.
humanizaciéon en los ha documentado, socializado e
servicios a partir de la implementado las politicas de
implementacion de Atencion con Enfoque Diferencial y de
estrategias de atencion Humanizacion. A través de estas
con enfoque diferencial politicas se promueve la superacion
por orientacion sexual e del enfoque binario hombre-mujer y se
identidades de género reconoce la diversidad, garantizando
diversas para la una atencion inclusiva y respetuosa.
atencion integral de las
personas LGTBIQ+ La implementacién se ha desarrollado
mediante un plan de accion, el cual
o o o contempla las actividades
30% 0% 0% programadas para lograr una
ejecucion efectiva. A la fecha, se ha
alcanzado el 100 % de cumplimiento
de la meta proyectada para el
cuatrienio, correspondiente a la
implementacion de ambas politicas.
No obstante, se continda trabajando
en el fortalecimiento de su despliegue
mediante procesos de capacitacion
permanente dirigidos a los
colaboradores, usuarios y demas
partes interesadas.
Contribuir en la La articulacion con el Fondo de
eficiencia en el uso de Energias No Convencionales y
recursos y mitigacion de Gestion Eficiente de la Energia
impacto ambiental con (FENOGE), del Ministerio de Minas y
la implementacion de Energia, permiti6 la ejecucion del
un proyecto para la Proyecto de Implementacién de
transicién de energias Soluciones Energéticas Integrales
limpias para el (SEI) en el Hospital Herrera Restrepo
abastecimiento del Sanatorio de Agua de Dios E.S.E.
energético en la sede
del Hospital Herrera Este proyecto contempl6 la instalacion
Restrepo perteneciente de un sistema fotovoltaico compuesto
al Sanatorio de Agua de por 223 mobdulos solares TSM-
Dios E.S.E. 665DEG21C.20 (Vertex), con una
0 NA NA capacidad de generacion de hasta
117,04 kilovatios, contribuyendo
significativamente al uso de energias
limpias.
Adicionalmente, se realizé el
reemplazo de equipos de aire

acondicionado, neveras y luminarias,
acciones que favorecen una mayor
eficiencia energética y la reduccion del
consumo eléctrico en la institucion.

Con la ejecucioén de estas actividades
se da por cumplida Ila meta
establecida para esta estrategia en el
cuatrienio 2023—-2026, logro que se
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Resultado
o 2 Programada CremiEiie %de_ . Y
Accion estratégica 2025 Segundo Cumplimi Descripcion de Avances
Trimestre ento
Meta 2025
concret6 en el ultimo trimestre del afo
2024.
Contribuir en la La articulacion con el Fondo de
eficiencia en el uso de Energias No Convencionales y
recursos y mitigacion de Gestion Eficiente de la Energia
impacto ambiental con (FENOGE), del Ministerio de Minas y
la implementacion de Energia, permiti6 la ejecucién del
un proyecto para la Proyecto de Implementacién de
transicién de energias Soluciones Energéticas Integrales
limpias para el (SEI) en el Hospital Herrera Restrepo
abastecimiento del Sanatorio de Agua de Dios E.S.E.
energético en la sede
del Hospital Herrera Este proyecto contempld la instalacion
Restrepo perteneciente de un sistema fotovoltaico compuesto
al Sanatorio de Agua de por 223 mobdulos solares TSM-
Dios E.S.E. 665DEG21C.20 (Vertex), con una
capacidad de generacion de hasta
>50% 0 0 117,04  kilovatios,  contribuyendo
significativamente al uso de energias
limpias.
Adicionalmente, se realizd el
reemplazo de equipos de aire
acondicionado, neveras y luminarias,
acciones que favorecen una mayor
eficiencia energética y la reduccion del
consumo eléctrico en la institucion.
Con la ejecucion de estas actividades
se da por cumplida la meta
establecida para esta estrategia en el
cuatrienio 2023-2026, logro que se
concret6 en el ultimo trimestre del afio
2024.
Fortalecer la gestion La medicion del porcentaje de
financiera a través de la apalancamiento del presupuesto con
implementacion de recursos propios se realiza al cierre de
acciones que permitan la vigencia. Por lo anterior, en el
mantener la 20.9% 0% 0% presente trimestre no se reporta
sostenibilidad de la ESE informacién. El  resultado sera
Sanatorio de Agua de presentado en el informe de
Dios seguimiento correspondiente al cuarto
trimestre.
Fortalecer la gestion El Sanatorio de Agua de Dios E.S.E.
financiera a través de la se encuentra inscrito en el Registro
implementacion de Especial de Prestadores de Servicios
acciones que permitan de Salud (REPS) y ha realizado la
mantener la actualizacion de los  servicios
sostenibilidad de la ESE >99% 0% 0 habilitados, de acuerdo con el

Sanatorio de Agua de
Dios

portafolio de servicios definido para la
vigencia.

Actualmente, la instituciéon cuenta con
los siguientes servicios habilitados,
con lo cual se da por cumplida la meta
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Resultado
Programada Cuantitativo % de
Accion estratégica 2025 Segundo Cumplimi Descripcion de Avances
Trimestre ento
Meta 2025
de actualizacion correspondiente al
afio 2025:
129 — Hospitalizaciéon Adultos
312 — Enfermeria
328 — Medicina General
333 — Nutricion y Dietética
334 — Odontologia General
344 — Psicologia
420 — Vacunacion
706 — Laboratorio Clinico
712 — Toma de Muestras de
Laboratorio Clinico
714 — Servicio Farmacéutico
739 — Fisioterapia
744 — Imagenes Diagnésticas —
lonizantes
749 — Toma de Muestras de Cuello
Uterino y Ginecolodgicas
1101 — Atencion del Parto
1102 — Urgencias
1103 — Transporte Asistencial Basico
No se ha iniciado la implementacion
de la estrategia proyectada para la
Implementar presente vigencia. Se tiene previsto
estrategias que comenzar su ejecucion durante el
contribuyan a la tercer trimestre de 2025.
disminucion de
complicaciones o
asociadas a la 1 0 0%
morbilidad en los
grupos  poblacionales
priorizados en el
territorio de influencia
del Sanatorio de Agua
de Dios
Fortalecer las La medicion de la autoevaluacion en el
capacidades Sistema Unico de Acreditaciéon se
organizacionales para realiza de forma anual,
la prestacion de los correspondiendo al ultimo trimestre de
servicios de salud a S o cada vigencia. Esto se debe a que el
través del mejoramiento 21,5 0 0% lan de accion se construye con base
) p Y
del resultado de Ila en los resultados de la vigencia
autoevaluacion del anterior, y la evaluacién al cierre del
Sistema  Unico de afio permite medir el impacto de las
Acreditacion acciones implementadas.
Contribuir a la La medicion del porcentaje de
disminucion de la tasa pacientes del programa de Lepra sin
de incidencia y aumento del grado de discapacidad se
prevalencia realiza al cierre de la vigencia. Por lo
enfermedad de Hansen >74% 0 0% anterior, en el presente trimestre no se

en los territorios de
cobertura del Sanatorio
de Agua de Dios,
mediante la estrategia

reporta informacion. El resultado sera
presentado en el informe de
seguimiento correspondiente al cuarto
trimestre.
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Resultado
Programada Cuantitativo % de
Accion estratégica 2025 Segundo Cumplimi Descripcion de Avances

Trimestre ento

Meta 2025
de busqueda de
convivientes.
Contribuir a la La medicion del porcentaje de
disminucion de la tasa convivientes del programa de Lepra
de incidencia y diagnosticados con la enfermedad se
prevalencia realiza al cierre de la vigencia. Por lo
enfermedad de Hansen anterior, en el presente trimestre no se
en los territorios de <1,2% 0% 0% reporta informacion. El resultado sera
cobertura del Sanatorio presentado en el informe de
de Agua de Dios, seguimiento correspondiente al cuarto
mediante la estrategia trimestre.
de busqueda de
convivientes.
Contribuir a la Durante la presente vigencia no se
disminucion de la tasa han realizado capacitaciones ni
de incidencia y asistencias técnicas en Lepra dirigidas
prevalencia a entidades del orden nacional o
enfermedad de Hansen territorial. Se tiene previsto iniciar
en los territorios de 1 0 0% estas actividades durante el tercer
cobertura del Sanatorio trimestre de 2025.
de Agua de Dios,
mediante la estrategia
de busqueda de
convivientes.

Fuente: elaboracién propia matriz de monitoreo

3.10. Sanatorio de Contratacion:

El Sanatorio de Contratacion formul6 4 acciones estratégicas con 7 indicadores en el PES

2025:

Resultado

Program Cuantitativo % de
Accion estratégica Segundo . Descripcion de Avances
ada 2025 Tri Cumplimiento

rimestre

Meta 2025
Contribuir a la "1. En el segundo Trimestre, hay 3
disminucion de la pacientes con diagnostico nuevo, se
enfermedad de realizé visita a 5 convivientes de
Hansen en los pacientes ya disgnosticados.
territorios de 2.En el segundo Trimestre se
cobertura del encuentran en tratamiento PQT 8
Sanatorio de pacientes, a los cuales se les
Contrataciéon, por realizaron a cada uno 24 terapias.
medio de la 98% 8% 100% 3.En el segundo Trimestre se
implementaciéon del realizaron las siguientes charlas
Plan Estratégico radiales por parte del area de
Nacional de psicologia:
Prevencion y 1.Prevencion de estigma social hacia
Control de la las personas afectadas con hansen.
Enfermedad de 2 .Plato de la familia colombiana
Hansen 2016-2025. 3. Tuberculosis en Nifios
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Resultado
Cuantitativo
Segundo
Trimestre
Meta 2025

% de
Cumplimiento

Program

Accioén estratégica ada 2025

Descripcion de Avances

4.En el segundo Trimestre se realizo
valoracion de Convivientes a 20
familiares de pacientes en tratamiento,
con valoracion clinica.

5.En el segundo Trimestre a los 8
pacientes en tratamiento cada mes
que se le entrega su tratamiento, se le
da educacién sobre el tratamiento por
parte de enfemeria y parte medica.
6.En el segundo TrimestreEn el
Segundo Trimestre se hicieron 105
Valoraciones asi: 72 Controles
Anuales de las cuales 5 fueron por
Videollamada,67 presenciales, 9
Vigilancias y 24 Busquedas.

7. En el segundo Trimestre se
realizaron 166 curaciones a pacientes
albergados y externos incluidos en el
programa da ulceras.

8.En el segundo trimestre se le realizo
Terapia de rehabilitacién a al total de
pacientes albergados incluidos los que
se encuentran en tratamiento PQT,
con un total de 2032 .

9.En el segundo Trimestre el Médico
del Programa atendio 258 consultas
asi: 208 para consultas de medicina
general, 4 Lectura de Resultados y 46
de Riesgo Cardiovascular.

10.Durante el Segundo Trimestre se
realizo jornada de valoracion por
ortopedia a 46 pacientes el dia 12
abril)

11.Se realizaron en el segundo
trimestre en total 24 traslados con 34
pacientes, dando cumplimiento a las
citas y procedimientos de consulta
externa agendados para el trimestre.
12.Desde la politica de RBC, liderado
por el Programa Hansen y el area de
fisiterapia y psicologia se han
realizado las caminatas todos los
viernes a las 8:00 a.m. a diferentes
lugares del Municipio. 11 salidas de
esparcimiento en el trimestre.

13. Se encuentra en ejecucion el
convenio interadministrativo de
boyaca y de santander en TB Y
HANSEN, con el objeto del
fortalecimiento  de las redes
comunitarias y la busqueda activa de
pacientes y el diagnostico oportuno."
Contribuir a la En el segundo ftrimestre se
disminucion de la 9 3 33.33% diagnosticaron 3 pacientes nuevos,
enfermedad de e los 3 recibiendo tratamiento de forma
Hansen en los oportuna.
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Resultado
Program Cuantitativo % de
Acciodn estratégica Segundo o Descripcion de Avances
ada 2025 Tri Cumplimiento
rimestre

Meta 2025
territorios de
cobertura del
Sanatorio de
Contratacion,  por
medio de la
implementacién del
Plan Estratégico
Nacional de
Prevencion y
Control de la
Enfermedad de
Hansen 2016-2025.
Formular e
Implementar un
modelo de atencidn
en salud centrado Se cuenta con documentos "Modelo
en las personas, 0 0 No aplica Integral de Atencion en Salud" que
familias y ’ sigue vigente sin modificaciones en el
comunidades desde 2025
un enfoque de
Atencion  Primaria
Integral.
Formular e Para dar cumplimiento al modelo se
Implementar un ha contratado los equipos basicos en
modelo de atencioén salud, los cuales realiza visitas a los
en salud centrado hogares basados en el modelo
fen “Ias personas, 200 264 132% Inte_gral de .A.tencic’)n en salud y
amilias y realizan remisiones acordes a las
comunidades desde evidencias en los hogares Del
un enfoque de avance reportado, 90 hogares
Atencion  Primaria atendidos correspondieron a la meta
Integral. rezagada del afio 2024.
Fortalecer la gestion
financiera a través
de la Se ha proyectado la gestion financiera
implementacién de a través de la implementacion de
acciones que 107 497,35 0% acciones que permitan mantener la
permitan mantener sostenibilidad de la ESE Sanatorio de
la sostenibilidad de Contratacion
la ESE Sanatorio de
Contratacion
Fortalecer la gestion
financiera a través
de la A cote 30 de junio de 2025, se ha
implementacion de recaudad la suma de 20.430'777.026
acciones que >1 1.56 100 y se registrados compromisos
permitan mantener presupuestales por valor de
la sostenibilidad de 13.087'301.918
la ESE Sanatorio de
Contratacion
Desarrollar No Aplica Vigencia 2025. En el
proyectos de segundo trimestre se da inicia
investigacion para la 0 NA NA planeacion y  formulacion  del
generacion, proyecto de investigacion "MANEJO
aplicacion y DEL DOLOR Y LEPROREACCION
apropiacion del EN PACIENTES DEL SANATORIO DE




Salud

Accioén estratégica

Program
ada 2025

Resultado
Cuantitativo
Segundo
Trimestre
Meta 2025

% de
Cumplimiento

Descripcion de Avances

conocimiento para

el tratamiento
integral de la
enfermedad de
Hansen.

CONTRATACION E.S.E. CON
ENFERMEDAD DE HANSEN
MEDIANTE TERAPAIAALTERNATIVA
CON LAPIZ DE
ELECTROACOPUNTURA" por la Dra.
Zaureth Serrano, fisioterapeuta
especialista en terapias alternativas y
equipo del Sanatorio de contratacion.

Fuente: Elaboracién propia matriz de monitoreo

3.11. Superintendencia Nacional de Salud - Supersalud:

La Supersalud programé 10 acciones estratégicas para la vigencia 2025 registrando avance
en cada una de ellas:

Administradores de
recursos, Y, 9.
Usuarios que
participan en las
mesas de V)

Resultado
na 2 Programada AT % de N
Accién estratégica 2025 Segundo Cumplimi Descripcion de Avances
- plimiento

Trimestre

Meta 2025
Desconcentrar las De los dos (2) Actores con acciones
acciones de de Inspeccion vy vigilancia por parte
Inspeccién, de las Direcciones regionales
Vigilancia y Control previsto para la vigencia de 2025 se
de la Supersalud completd uno (1), es decir un avance
con el fin de del 11,1 del 22,22% previsto para la
aumentar la vigencia 2025, lo que equivale a un
cobertura de los total de cinco (5) Actores del sistema
actores del SGSSS con acciones de inspeccion y
y la presencia en el vigilancia por parte de las
territorio. direcciones regionales de los nueve
(Como actores del (9) previstos para el cuatrienio con
sistema se un acumulado de 55,6%.
entendera 1. EPS, Las acciones corresponden a
2. IPS, 3. Monitoreo de referencia y contra
Operadores referencia en coordinacion con la
logisticos 4. o o o Superintendencia Delegada para
Gestores 22% 1.11% 50% Prestadores de Servicios de Salud,
farmacéuticos, 5. de:
Entidades - Direccién Regional Caribe: Hospital
Territoriales, 6. San José de Maicao, Hospital San
Generadores de Rafael de San Juan Cesar; ESE
recursos, 7. Alejandro Préspero Reverenda -
Recaudadores de Santa Marta, Hospital Eduardo
recursos, 8 Arrendondo Daza - Valledupar

- Direccion Regional Norte: ESE
Hospital Universitario de Sincelejo
Sucre; ESE Hospital San Jerénimo
de Monteria

- Direccion Regional Sur: Hospital
Federico Lleras - Ibagué

- Direccién Regional Occidental (5
nuevos territorios): Mesa de IV:
Timbiqui - Cauca, Piendamé -




Salud

Accioén estratégica

Programada
2025

Resultado
Cuantitativo
Segundo
Trimestre
Meta 2025

Cumplimiento

% de

Descripcion de Avances

Cauca, Loépez de Micay - Cauca,
Jornada de atencidon al usuario
Chachaglii - Narifio, Accion Integral
en el Territorio Olaya Herrera -
Narifio.

NOTA 1: Se precisa que el 13 de
mayo de 2025 fue emitida la Circular
interna  2025500000000007-4 de
2025, bajo la cual se imparten
instrucciones para mejorar la
capacidad resolutiva de las
Direcciones Regionales de la
Superintendencia  Nacional de
Salud. En esta circular, se definen
acciones dirigidas a los sujetos
vigilados de la SNS y que podran ser
adelantadas por las Direcciones
Regionales, en articulacion vy
coordinacion con el nivel central.
Esto favorece ampliar el campo de
accion en territorio.

Conclusién: Dado el buen
comportamiento y cumplimiento de
las metas en las acciones de
inspeccion y vigilancia de las
Direcciones Regionales, no se
requieren ajustes por el momento, y
se continuara con las actividades
programadas con miras dar una
mayor cobertura y presencia em el
territorio, que se traduce en una
vigilancia mas efectiva de la calidad
de la atencion, el flujo de recursos y
la proteccion de los derechos de los
usuarios del sistema de salud.

Aumentar la
presencia territorial
de la
Superintendencia
Nacional de Salud y
dotarla con
capacidades
técnicas adecuadas
para incrementar la
efectividad de las
funciones de
inspeccion,
vigilancia y control.

0%

De la sede prevista para la vigencia
2025, a la fecha se encuentra en
etapa de viabilidad, con el fin de
cumplir con la Resolucion a No.
2025500000000451-6 de 2025, en
el segundo semestre del afio se
elaborara un Documento técnico de
viabilidad para dos sedes regionales
con las siguientes alternativas
Villavicencio, Eje Cafetero, Bogota o
Cundinamarca, esto ligado a la
posibilidad de espacios a cero
costos para las sedes.

Conclusién: Si bien el indicador no
se reporta con avances fisicos a la
fecha, se tiene que una vez se defina
la ubicacion de las nuevas sedes y
su implementaciéon, se realizara
promocion de estas con miras a
aumentar la presencia de la SNS en
el territorio nacional he incrementar
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Resultado
‘. - Programada CUEETTE % de s
Accioén estratégica 2025 Segundo Cumplimient Descripcion de Avances
Trimestre plimiento
Meta 2025
la efectividad de las funciones de
inspeccion, vigilancia y control.
Desarrollar En el periodo de seguimiento se
acciones de desarrollaron acciones de
inspeccion y Inspeccion y Vigilancia orientadas a
vigilancia orientadas evaluar el proceso integral de
a evaluar el proceso atencion en salud de los pueblos
integral de atencion indigenas y comunidades étnicas
en salud de los (Afrodescendientes y Rrom),
pueblos indigenas y ejecutando (15) que corresponden al
comunidades 33,33% de la vigencia y consolidan
étnicas un acumulado del 57,8% de
(Afrodescendientes actividades para la vigencia 2025,
y Rrom) en los las cuales se distribuyeron asi:
prestadores - Departamento de Choco: Siete (7)
priorizados, de Actos de mesa de trabajo con
conformidad con el prestadores de Servicios de Salud y
modelo de dos (2) Autos de auditorias a la ESE
supervision de la Ismael Roldan Valencia y la IPS
Superintendencia Sociedad Medica Vida SAS-
Nacional de Salud. - Departamento de Guainia: Una (1)
mesa de trabajo con la ESE Hospital
Intercultural Renacer del
Departamento del Guainia y una (1)
Acta de auditoria a la IPS Pediatrica
Pastor y Maria SAS
OTROS (4): se realizaron
orientaciones en las mesa de trabajo
45 26 57.78% relacionadas con el Fortalecimiento

de competencias respecto a las
prioridades de salud publica que
permitan afianzar el deber del
prestador como Unidad Primaria
Generadora de Datos - UPGD, asi
como de reiterar la responsabilidad
que les asiste en el cumplimiento de
las caracteristicas del Sistema
General de Seguridad Social en
Salud, como accesibilidad,
oportunidad, seguridad, pertinencia
y continuidad a Prestadores de
Servicios de Salud de la Guajira,
Chocd, Guainia.Se llevo a cabo el
seguimiento a las actividades del
plan de accion en cumplimiento a las

ordenes  establecidas en la
estrategia “TERRITORIOS
VITALES: Cuidando recursos,
protegiendo vidas” de los

Prestadores de Servicios de Salud
de los Departamentos de Guainia y
Chocé.

Conclusién: El indicador tiene un
comportamiento ascendente con un
acumulado del 57,8% que da cuenta




Salud

Accioén estratégica

Programada
2025

Resultado
Cuantitativo
Segundo
Trimestre
Meta 2025

% de

Cumplimiento

Descripcion de Avances

de la contundencia en las acciones
de inspeccién y  vigilancias
adelantadas, permitiendo que los
ciudadanos estén informados sobre
el estado de estas entidades y
puedan ejercer sus derechos vy
fomenta la transparencia al brindar a
los ciudadanos un acceso facil y
claro a datos actualizados y
comprensibles sobre las entidades
de salud, permitiendo que los
usuarios tomen decisiones
informadas y ejerzan sus derechos
basados en informacion confiable.

Ejercer Inspeccion y
Vigilancia a la
dispensacion

75%

82.52%

110%

Para el periodo de seguimiento de
los 51 Gestores Farmacéuticos que
reportaron informacién a corte 01 de
julio de 2025, se report6 un total de
81.495.616 férmulas de
medicamentos PBS y No PBS
generadas, y un total de 67.250.811
de formulas de medicamentos PBS
y No PBS dispensadas lo que
equivale a 82,52%. Conclusion: el
comportamiento del indicador
muestra un comportamiento
superior sobre la meta fijada para el
trimestre, por lo que continuara
promoviendo acciones para mejorar
el acceso oportuno a medicamentos
en procura de garantizar el bienestar
de los usuarios del sistema de salud,
como son la priorizacion de
inspecciones de auditoria 0
verificacion rapida a los a Gestores
Farmacéuticos, por parte de la
Delegatura cuando estos muestren
comportamientos menores al 60%
(criticos), en el siguiente trimestre se
consolidaran los resultados de
dichas acciones y se reportara el
balance en los avances que se
obtengan sobre los mismos.

completa de
férmulas de
medicamentos por
parte del Gestor
Farmacéutico
Disefiar e
implementar
proyectos

asociados al Modelo
de Gobierno vy
Gestion de Datos e
Informacion para la
Superintendencia
Nacional de Salud

0%

Durante el periodo de seguimiento
de 2025 se realizaron actividades
para garantizar la definicion del
Modelo de Gobernanza y Gestién de
Datos e Informacion, a traves de los
Programas de Inteligencia de
Negocios y Programa de
Gobernanza, dentro de las cuales se
realizaron 15 actividades asi:

- Socializacion Flujograma
Gestionar Analitica de datos e
informacién (1)
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Accion estratégica

Programada
2025

Resultado
Cuantitativo
Segundo
Trimestre
Meta 2025

% de

Cumplimiento

Descripcion de Avances

- Base Unica de
actualizada (1)

- Documentos Reglas de Negocio e
Integracion de Datos actualizado (1)
- Catalogo de Datos Abiertos
actualizado (2)

- Informes Validacion de mallas -
Archivos Tipo (2)

- Reporting Services gestionados y
actualizados (3) actividad mensual

- Informes Cartera y otros
financieros de vigilados (1)

- Informe UIAF (1)

- Tableros de Mando gestionados y
actualizados (2)

- Script (1)

Conclusién: pese a que aun no se
han implementado los proyectos
previstos para la vigencia, se vienen
construyecto los insumos
necesarios a traves del contrato 116-
2025 suscrito con la Universidad de
Antioquia, donde la mayor parte de
las actividades se tienen previstas
para el segundo semestre del afo
2025 con el fin de lograr la
implementacién de los programas
antes mencionados.

Vigilados

Disefiar e
implementar
lineamientos
asociados al
Sistema de gestion
de la innovacién y
gestion del
conocimiento  para
la Superintendencia
Nacional de Salud

75%

Se ha logrado la implementacion de
2 nuevos lineamientos del SGIGC de
los 8 previstos para la vigencia, que
corresponde a Gestién del
conocimiento, y un segundo a
Identificacion y analisis de poryectos
de innovacion, con lo cual se logra
un avance del 75% para la vigencia
2025; en cuanto a las acciones mas
relevantes realizadas se
encuentran:

- Realizacion de WORKSHOPS
TERRITORIALES en las
Direcciones regionales Andina y
Occidente, donde se identificaron
técnicamente necesidades y
proyectos que aportan a la
innovacion, capacitacion y
fortalecimiento de habilidades sobre
innovacién y gestion del
conocimiento

- Acercamiento con el HUBIEX de la
Universidad el Bosque, en el marco
del MOU, para dar inicio al proyecto
que le permita a la entidad
automatizar el proceso de PQRS
mediante Inteligencia Artificial.
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Sa

lud

Accioén estratégica

Programada
2025

Resultado
Cuantitativo
Segundo
Trimestre
Meta 2025

% de
Cumplimiento

Descripcion de Avances

- Continuacion de la implementacién
de la estrategia de Gestion del
Conocimiento con el fin de mitigar la
fuga del conocimiento, a traves de
repositorios de informacion y el
primer mapa del conocimiento de la
entidad de clasificacion
"Informacion de reserva".

- Identificacion, analisuis y
evaluacion de planes, proyectos e
ideas que se generen del SGI.

- Disefid programa de Gestion del
Conocimiento y fomenté de la
generacion de foros y espacios de
innovacién  abierta con otras
entidades y grupos de interés.
Conclusién: el comportamiento
ascendente del indicador se
encuentra ligado a la oportuna
realizacién de actividades
programadas, y con un avance del
75% para la vigencia solo queda
pendientes 2 de los lineamientos
previstos para Sistema de Gestion
del Conocimiento y la Innovacién de
la SNS para 2025, con lo cual se
busca mejorar la calidad y eficiencia
del Sistema General de Seguridad
Social en Salud (SGSSS),
impactando positivamente a los
usuarios, a través de la optimizacion
de procesos, la promocion de la
innovacioén y la gestion efectiva del
conocimiento, lo que se traduce en
una mejor prestacion de servicios de
salud y una mayor satisfaccion de
los usuarios.

Promover y generar
una cultura de
transparencia a
partir de la
obligacion de
publicar informacién
actualizada,

accesible y
comprensible  por
medio del desarrollo
de un registro
sistematizado y en
linea que contenga
los vigilados
liquidados y en
liquidacion para
garantizar el acceso
a la informacion
publica y en

75%

85%

113.33%

Para el periodo de seguimiento se
dio continuidad a la implementacion
de las dos Fases del Sistema para
los Liquidados y En Liquidacion,
donde para el periodo de
seguimiento se realizé la reunion
prevista para la presentacion de la
propuesta a la Direccion de
Innovacién y Desarrollo para crear
informes dentro de la circular
externa de actualizacion a los
Archivo Tipo FT.

Conclusién: Se tiene que el
porcentaje de ejecucién acumulado
del 85% de las dos Fases previstas
para el cuatrienio, sin embargo, por
la coyuntura de la rotacion de
personal que se viene presentando
con ocasiébn del concurso se
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Resultado
Cuantitativo
.. - Programada % de s
Acciodn estratégica 2025 Segundo Cumplimient Descripcion de Avances
: plimiento

Trimestre

Meta 2025
atencién del mantendra en dicho porcentaje de
principio de avance hasta tanto se concluya la
divulgacion etapa de capacitacion del nuevo
proactiva. personal para retomar y concluir el

proceso de consolidacion de la
herramienta.
Impulsar acciones Para el periodo de seguimiento se
de inspeccion 'y tienen 23 alertas encontradas en el
vigilancia tendientes trimestre inmediatamente anterior
a monitorear las incluidas las que aun se
responsabilidades encontraban abiertas, sobre las
de los generadores, cuales se realizaron acciones de
recaudadores y supervision o seguimiento, con lo
administradores de cual se atiende el 100% de las
recursos y generar misma, con lo cual se supera el
alertas que minimo del 80% esperado para el
contribuyan a la periodo de seguimiento; se aclara
sostenibilidad que independiente del periodo en
financiera del que se genere la alerta, se realizan
sistema. acciones de supervision y vigilancia
o o o periodica de todas.

80% 100% 125% Conclusioén: La meta del indicador se
ha sobrepaso, lo que da cuenta de la
supervision permanente de la
totalidad de las alertas generadas
dentro en las acciones de inspeccion
y vigilancia a  Generadores,
Recaudadores y Administradores de
recursos del Sistema General de
Seguridad Social en Salud, con lo
cual se busca asegurar la correcta
gestion de los recursos y la
sostenibilidad del sistema, lo que a
su vez garantiza la continuidad y
calidad de los servicios de salud a
los usuarios del Sistema.

Incrementar las Se identificaron 21 Empresas
acciones de Sociales del Estado sobre las cuales
inspeccion y realizar seguimiento y acciones de
vigilancia inspeccion y vigilancia, a treves del
conducentes a monitoreo de cuatro (4) indicadores
monitorear los calculados a partir de la informacion
riesgos financieros financiera reportada por las ESE al
en las Empresas cierre de la vigencia anterior (2024)
Sociales del Estado (cartera, pasivos especialmente al
priorizadas, para o talento humano en salud, pérdidas
generar alertas que 84 40 47.62% operacionales y generacién de
les permitan recaudo frente a ingresos
establecer controles causados); se programo
preventivos y seguimiento de diez (10) de ESE
anticipen la para el primer semestre y once (11)

afectacion que se
pueda generar en la
atencion de los
usuarios por una

ESE para el segundo. Para el
periodo de seguimiento se realizaron
acciones de Inspeccion y Vigilancia
a diez (10) ESE que multiplicado por
4 indicadores financieros, da un total




Salud

Accioén estratégica

Programada
2025

Resultado
Cuantitativo
Segundo
Trimestre
Meta 2025

Cumplimiento

% de

Descripcion de Avances

inadecuada gestion
de los recursos.

de 40 alertas identificadas vy
gestionadas en el monitoreo vy
vigilancia de los recursos
financieros.

Conclusiéon: Se alcanzo la meta
prevista para el primer semestre, por
lo cual se seguiran adelantando
acciones de verificacion en campo
del comportamiento y fallas frente a
los resultados obtenidos en los
indicadores, generando los
respectivos informes de auditoria y
traslados a entidades a las
autoridades competentes en las 11
ESE priorizadas para el segundo
semestre del ano, con el fin de
alcanzar el 100% de cobertura al
finalizar la vigencia con miras a
garantizar la continuidad y calidad
de la atencion en salud de los
usuarios de estas ESE.

Fortalecer la
capacidad
financiera de la
superintendencia
nacional de salud a
través del recaudo
de la contribucion
de los vigilados.

84%

0%

0%

Para la gestién del Recaudo se
vienen adelantando las gestiones
administrativas pertinentes con el fin
de generar la facturacion de la
contribucion de los vigilados, y poder
adelantar el ejercicio de recaudo a
partir del 14 de julio y hasta el 5 de
septiembre de 2025, donde se
evidenciara la primera etapa de
recaudo, y en el cuarto trimestre se
consolidara el reporte de cobros
adelantados.

Evidencias: CIRCULAR INTERNA
2025920050000009-4 DE 2025 del
21-05-2025 Directrices proceso de
Contribucion  vigencia 2025 vy
RESOLUCION 2025920040005394-
6 DE 07 — 07 - 2025 - Por la cual se
establecen las tarifas, los lugares y
plazos para cumplir con el pago de
la Contribucién consagrada en el
articulo 76 de la Ley 1955 de 2019
para la vigencia 2025.

Conclusién: Si bien el indicador
refleja un valor de 0, se aclara que el
porcentaje de avance solo se puede
reportar una vez se materialice el
recaudo, pues es un indicador de
resultado anual que se evidencia al
finalizar el periodo de recaudo y no
en la etapa de planeacion, este
recaudo impactara positivamente al
sistema de salud al permitir una
mejor gestiéon de los recursos,
garantizar el acceso a servicios de
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Resultado
Programada Cuantitativo % de
Accioén estratégica 2025 Segundo Cumplimiento Descripcion de Avances
Trimestre
Meta 2025

salud y proteger los derechos de los
usuarios.

Fuente: Elaboracion propia matriz de monitoreo

3.12. Ministerio de Salud y Proteccion Social - MINSALUD:

El Ministerio de Salud participa en el PES 2023-2026 con 62 acciones estratégicas
y 72 indicadores. Para la vigencia 2025, se establecieron metas para 58 de estos
indicadores, con la participacién de 11 dependencias, incluido el Fondo Nacional de
Estupefacientes.

A continuacion, se presenta un resumen de la participacion de las dependencias del
Ministerio de Salud y Proteccion Social, junto con el porcentaje de cumplimiento por
dependencia con corte a 30 de junio de 2025:

3.12.1. Direccion de Aseguramiento:

La Direccidén de Aseguramiento programé 5 acciones estratégicas para el cuatrienio,
una de ellas con metas cuantitativas programadas para el aiio 2025.

Resultado
» Cuantitativo .
esf}(;(t::éorilca Prog:)azrgada Segundo Cum/(:i‘rjneiento Descripcion de Avances
9 Trimestre P
Meta 2025

Se logra el cumplimiento del 100% de la
accion teniendo en cuenta la expedicion
del Resolucion 1271 del 14 de agosto de
2023, en el cual se modific6 el Anexo
Técnico 1 “Glosario de Términos PILA”,
de la Resolucion 2388 de 2016,
adicionando el acapite “Tarifas a cotizar
por los pensionados al Sistema General
de Salud” con el fin de dar cumplimiento
0 NA NA al articulo 78 de la Ley 2294 de 2023 "Por
el cual se expide El Plan Nacional de
Desarrollo 2022- 2026 "Colombia
potencia mundial de la vida”, igualmente,
el 4 de diciembre de 2023 se envid
comunicacion radicada
202331402595741 a la ADRES para
ajustar la MAYA de acuerdo con las
tarifas establecidas a partir del lo. de
enero de 2024.

Contribuir a la
disminucion de los
aportes a salud por
parte de los
pensionados que
devengan entre
dos y tres salarios
minimos  legales
vigentes pasando
del 12% al 10%




Contribuir a la
disminucion de los
aportes a salud por
parte de los
pensionados que
devengan entre
dos y tres salarios
minimos  legales
vigentes pasando
del 12% al 10%

NA

NA

Se logra el cumplimiento del 100% de la
accion teniendo en cuenta que a partir del
1 de enero de 2024 se ajustd la
plataforma tecnolodgica de los Operadores
de Informacion (PILA), para que los
pensionados que tienen una mesada
pensional mayor a un salario minimo y
hasta 3 salarios minimos aporten al
Sistema General de Seguridad Social en
Salud sobre una tarifa del 10% con el fin
de dar cumplimiento al articulo 78 de la
Ley 2294 de 2023 "Por el cual se expide
El Plan Nacional de Desarrollo 2022-
2026 "Colombia Potencia Mundial de la
Vida”.

Cabe precisar que con la disminucion del
porcentaje de cotizacion a salud
sefialado anteriormente se beneficiaron
292.711 pensionados; ahorrandose el
total de dicha poblacion en aportes al
Sistema General de Seguridad Social en
Salud, en promedio mensual,
DIECISIETE MiL DOSCIENTOS
CUARENTA Y CINCO MILLONES
CUATROCIENTOS SIETE MIL
NOVECIENTOS CUARENTA Y OCHO
PESOS ($17.245.407.948)

Fortalecer el
aseguramiento en
salud para el
cuidado integral de
toda la poblacion,
bajo el control y
regulacion del
Estado a través de
la definicion de
territorios para la
gestion en salud.

Se mantiene la instruccién dada por la
Direccion Juridica de no gestionar el acto
administrativo, hasta tanto no se expida el
proyecto de Decreto que adopte el
Modelo de Salud Preventivo, Predictivo y
Resolutivo.

Reglamentar el
mecanismo  que
permite el recaudo
de los recursos por
parte de los fondos
de salud de las
universidades
publicas.

NA

NA

Se logra el cumplimiento del 100% de la
accion teniendo la expedicion de la
Resolucion 1271 del 14 de agosto de
2023 se modificé el Anexo Técnico 2 de
la Resolucién 2388 de 2016, asignando
los cédigos de las universidades con
régimen especial en salud y de esta
forma permitir el recaudo de los aportes
de sus afiliados cuando tienen ingresos
adicionales y de sus coOnyuges o
comparfieros permanentes cuando tienen
una relacion laboral. Desde el 1 de
septiembre de 2023, se encuentra
ajustada la plataforma tecnolégica de los
Operadores de Informacion de la Planilla
Integrada de Liquidacion de Aportes -
PILA, para permitir el recaudo de las
universidades con régimen especial en
salud, beneficiando diez (10)
universidades publicas.
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A partir de la informacion de poblacion no
afiliada entre 14 y 28 afios, se evidenci6
que al 31/12/2022 existian 58,110
personas con encuesta del Sisbén y sin
afiliacién en el SGSSS. Con corte a junio
de 2025 se evidencia un avance de
afiliaciébn de esta poblacion de 48,338
personas en este rango de edad, esto
corresponde a un acumulado del 83,18%
jévenes afiliados en salud.

Incrementar
cobertura en salud
para la poblacién
joven no afiliados
al Sistema de
Seguridad Social

15% 83%

83%

Fuente: Elaboracién propia matriz de monitoreo

3.12.2. Direccién de Desarrollo Talento Humano en Salud:

La Direccién de Desarrollo de Talento Humano en Salud programé 3 acciones
estratégicas para el cuatrienio, de las cuales dos de ellas con metas cuantitativas
programadas para el afio 2025.

Resultado
Accion Programada CLETiiE e <.:ie. L
estratégica 2025 (0] S_egundo Cumplimient Descripcion de Avances
Trimestre o
Meta 2025
El Viceministro de Salud Publico aprobé
la Politica Publica del THS y remiti6 a la
Direccion Juridica los documentos. La
Oficina Asesora de Planeacion y Estudios
Sectoriales (OAPES) dio concepto
POSITIVO de la metodologia y de los
documentos técnicos construidos entorno
a la Politica Publica del THS, mediante
memorando virtual 2025120000230713.
Implementar la El dia 27 de Junio del afio en curso por
nueva politica de medio de memorando virtual
talento humano en 2025110000391013 la Direccion Juridica
salud, con enfoque dié aval a los documentos de la Politica
en derechos Publica del THS, la cual actualmente esta
humanos, género, en el despacho del Ministro para firma.
mejoramiento de la Actualmente el equipo de la Direccion de
retencion, la 100% Desarrollo del THS junto con las
0 . . .
cobertura y agremiaciones de enfermeria se avanza
distribucion del en la construccion del informe de avance
talento humano en en la implementacion de la Politica
el territorio Nacional de Talento Humano de
nacional, de Enfermeria, teniendo en cuenta las
acuerdo con el plan recomendaciones dadas por OAPES. De
de implementacion igual forma, se adelantan la busqueda de
de la politica. recursos para dos proyectos: i)
estimacion de la ratio de enfermeria por
cada uno de los servicios de salud en la
atencion intramural segun niveles de
complejidad y otras caracteristicas
diferenciales, ii) fortalecimiento del rol y
del liderazgo de enfermeria en la atencién
de personas y familias en las Instituciones
Prestadoras de Servicios de Salud
0,00% 0,00% | priorizadas.
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Formular e
implementar
mecanismos de
articulacién de las
medicinas y
terapias
alternativas y
complementarias
(MTAC) con el
Sistema de Salud

100%

0,00%

Sa

lud

0,00%

Desde la Direccion de Desarrollo de
Talento Humano en Salud no se tienen
avances adicionales en este semestre
sobre esta accion, ya que no se logro
darle continuidad al contrato de
prestacion de servicios que se tiene en el
proyecto de inversion para ese propdsito.
Adicionalmente estd pendiente la
formalizacion por parte de la alta
direccion del Ministerio para incluir la
mesa funcional de medicinas y terapias
alternativas y complementarias (MTAC)
en la estructura administrativa y
garantizar su  funcionamiento, la
delegacién de funcionarios, asi como la
implementaciéon y actualizacion de los
lineamientos para la articulacion de las
MTAC en el Sistema de Salud,
disponibles en el siguiente enlace:
https://www.minsalud.gov.co/sites/rid/List
s/BibliotecaDigital/RIDE/VS/TH/lineamie
ntos-mtac-sgsss.pdf

Para el siguiente semestre (2025-2) se
realiz6 una alianza estratégica con la
oficina en Colombia de la Organizacién
Panamericana de la Salud (OPS) que
permitira contar con el apoyo técnico
necesario en la actualizaciéon de los
citados lineamientos, convocando la
participacion de las dependencias
involucradas.

Formular e
implementar
mecanismos de
articulacién de las
medicinas y
terapias
alternativas y
complementarias
(MTAC) con el
Sistema de Salud

NA

NA

NA

Desde la Direccion de Desarrollo de
Talento Humano en Salud no se tienen
avances adicionales en este semestre
sobre esta accién, ya que no se logro
darle continuidad al contrato de
prestacion de servicios que se tiene en el
proyecto de inversion para ese propdsito.
Adicionalmente esta pendiente la
formalizacién por parte de la alta
direccion del Ministerio para incluir la
mesa funcional de medicinas y terapias
alternativas y complementarias (MTAC)
en la estructura administrativa y
garantizar su  funcionamiento, la
delegacion de funcionarios, asi como la
implementaciéon y actualizacion de los
lineamientos para la articulacion de las
MTAC en el Sistema de Salud,
disponibles en el siguiente enlace:
https://www.minsalud.gov.co/sites/rid/List
s/BibliotecaDigital/RIDE/VS/TH/lineamie
ntos-mtac-sgsss.pdf

Para el siguiente semestre (2025-2) se
realiz6 una alianza estratégica con la
oficina en Colombia de la Organizacién
Panamericana de la Salud (OPS) que
permitira contar con el apoyo técnico
necesario en la actualizacién de los




convocando la
dependencias

citados lineamientos,
participacion de las
involucradas.

Fuente: Elaboracion propia matriz de monitoreo

3.12.3. Direccidon de Epidemiologia:

La Direccion de Epidemiologia programo 6 acciones estratégicas para el cuatrienio,

las cuales se encuentran con metas programadas para el afio 2025.

Resultado
Accion Programada Cgantltaélvo % de D incién de A
estratégica 2025 egundo Cumplimiento escripcion de Avances
Trimestre
Meta 2025
Reah.za_r el Los informes de gestion de los
segg|,m|enté) a | la Laboratorios de Salud Pdublica, se
I%ebsglr(;rt]oriose 3: soli_ci_taln cada semestre, por lo que se
ud ibli 100% 0% 0% remplrgn los del primer semestre de 2_025
sajud - publica 'y 0 0 0 en julio de 2025. Durante el primer
ﬁrgg;nientos frerlwct)z trimestre de 2025 se realiz6 la revision y
andlisis de los informes de gestion del
a _ los segundo semestre de 2024.
requerimientos
Realizar el
seguimiento a la Durante el segundo trimestre de 2025, se
gestion de los comenz6 a realizar seguimiento de
laboratorios de cumplimiento de las acciones
salud publica y 2 100% 100% contempladas en los planes de
emitir los presentados por los 13 laboratorios
lineamientos frente departamentales de salud publica que los
a los presentaron.
requerimientos
Realizar el
seguimiento a la Se realizaron los Lineamientos de gestion
gestién . de los 100% 100% 100% de Igs Laboratoriog Qe Salud Paplica y
laboratorios de - Guia para el seguimiento a la gestion de
salud publica y los Laboratorios de Salud Publica
emitir los
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lineamientos frente
a los
requerimientos

Contribuir al
fortalecimiento de
la seguridad
sanitaria del pais a
través de la
generacion de
capacidades en
puntos de entrada
de forma
intersectorial

100%

0%

0%

Se avanz6 en otro 25% en el seguimiento
de las capacidades bésicas de los puntos
de entrada

Contribuir a la
Implementacién
del Plan Decenal
de Salud Publica
2022-2031 a través
de la planeacion
territorial  y la
gestion
intersectorial.

100%

100%

100%

Informe de implementacion de Plan
Decenal de Salud Publica 2022-2031:
Se llevaron a cabo asistencias técnicas
en las modalidades virtual y presencial,
logrando una cobertura del 100% de las
entidades territoriales departamentales y
distritales. El objetivo fue fortalecer las
capacidades del talento humano en los
procesos de planeacion integral para la
salud, en el marco de la implementacion
del Plan Decenal de Salud Publica a nivel
territorial. Durante estas asistencias se
abordaron los elementos fundamentales
para el uso, analisis y disposicion de la
informacion, con el fin de facilitar analisis
gue permitan una adecuada planeacion
territorial en salud, alineada con las
prioridades identificadas. Asimismo, se
realizo la revision y retroalimentacion del
reporte de informaciéon conforme a lo
planeado, identificando acciones de
mejora para su implementacion en los
territorios.

Como resultado de este proceso, se
cuenta con las matrices diligenciadas y
cargadas por parte de las entidades
territoriales a través del portal web del
PDSP, correspondientes a la vigencia
2025.

Adicionalmente, se llevd a cabo la |
sesion de la Comision Intersectorial de
Salud Publica y la Il sesion de su Comité
Técnico, con la participacion de 16 y 18
de las 22 entidades miembro de dichas
instancias, respectivamente. En estas
sesiones se presentaron las acciones del
Plan de Accion Intersectorial de la CISP,
asi como la propuesta del mecanismo de
seguimiento para el afio 2025. Ademas,
se abord6 el tema de la intersectorialidad
desde la perspectiva  de los
Determinantes Sociales en Salud y se
socializé el Plan Nacional de Salud Rural.




Fortalecer las Para el segundo trimestre de 2025 se
capacidades desarrollan 17 asistencias técnicas
técnicas de las dirigidas referentes de Estadisticas
entidades Vitales en el pais. Se fortalece
territoriales para la capacidades en torno a de ajuste de las
gestién con cadenas causales de los eventos de

calidad, cobertura 40% 17
y oportunidad de

los hechos vitales

42,5% interés en salud publica 2024 en el
aplicativo RUAFNDv2. Igualmente, se

desarrollan jornadas presenciales para

(nacimientos y capacitacion sobre cubos SISPRO de
defunciones) EEVV  (ingreso, funcionalidad vy
ocurridos en el aplicacién) a las entidades territoriales de

territorio nacional.
Fuente: Elaboracion propia matriz de monitoreo

la region central del pais.

3.12.4. Direccion de Financiamiento Sectorial:

La Direccion de Financiamiento Sectorial programé 4 acciones estratégicas para el
cuatrienio, de las cuales 3 se encuentran con metas programadas para el afio 2025.

Resultado
Accién Programada T IEI % de L
estratégica 2025 Sggundo Cumplimiento DESETREION (e AUETEES
Trimestre
Meta 2025
De acuerdo con el cronograma de
definicion de presupuesto del Ministerio
de Hacienda y Crédito Publico, durante
el segundo trimestre de 2025 se
continué con la implementacion del
proceso de planeacion,
presupuestacion y seguimiento de los
recursos del sistema, siguiendo los
lineamientos metodologicos para el
célculo de la UPC. En este periodo se
Implementar ; - - i
. ejecutaron las siguientes actividades:
acciones que
C?;gggg?gin a la 1. Reunién interinstitucional con
p o ADRES para la revision y validacion de
presupuestacion | ;
S as proyecciones de presupuesto 2026,
y seguimiento de incl 4o el lisis d :
los reCUISOS incluyendo el analisis de escenarios
. 100% 50% 50% macroecondmicos actualizados.
requeridos por el L, .
2. Presentacioén formal de la necesidad
sector, acorde
de recursos del Presupuesto General
con los -
lineamentos de Ie_1 Nacion en el Marco _de Gasto de
o Mediano Plazo (MGMP), incorporando
metodoldgicos . ; L
h los lineamientos metodoldgicos
para el célculo de . | calculo de |
la UPC wgente,)s: para el calculo de la UPC.
3. Andlisis de sostenibilidad fiscal y
ajustes a los escenarios presupuestales
con base en las directrices del
Ministerio de Hacienda y Crédito
Publico.
4. Consolidacion de observaciones y
retroalimentacion recibida del Comité
interinstitucional del MGMP para el
refinamiento de las proyecciones
presupuestales del sector salud.

NWW.ININSd




Reglamentar,
disefiar
desarrollar el
sistema integral
de informacién
financiera y
asistencial a que
refiere el articulo
3 de la Ley 1966
de 2019, y
reglamentar el
mecanismo  de
giro directo
establecido en el
articulo 150 de la
Ley 2294 de
2023.

0,5

50%

En lo relacionado a la meta definida
para la vigencia 2025, durante el Il
Trimestre se continué con el desarrollo
del proyecto de resolucién para la
operativizacion del Sistema Integral de
Informacion Financiera y Asistencial
(SIIFA), avanzando en los siguientes
aspectos:

1. Consolidacion del proyecto de
resolucion: Se finalizé la estructuracion
técnica del proyecto de acto
administrativo con base en los
lineamientos establecidos en el Decreto
228 de 2025 y las necesidades
identificadas por las areas técnicas del
Ministerio.

2. Mesas de trabajo interinstitucionales:
Se realizaron sesiones técnicas de
trabajo con ADRES y la SNS, para
validar los aspectos técnicos y
operativos del SIIFA.
3. Incorporacion de observaciones: Se
analizaron e incorporaron las
observaciones y sugerencias recibidas
durante la publicacion a consulta
publica del proyecto de resolucion.
4. Preparacion para revision juridica: Se

conenlidA  |la  varciAn  nraoliminar  dal




Disefiar,
desarrollar y
reglamentar el
sistema integral
de informacion
financiera y
asistencial a que
refiere el articulo
3 de la Ley 1966
de 2019, y
reglamentar el
mecanismo  de
giro directo
establecido en el
articulo 150 de la
Ley 2294 de
2023.

30%

15%

Sa

lud

15%

Durante el Il Trimestre de 2025, se
continud con el disefio y desarrollo del
Sistema Integral de Informacion
Financiera y Asistencial -SIIFA,
implementando las siguientes mejoras y

desarrollos tecnoldgicos:
1. Maodulo de Contratos:
Se completé la implementacion del
mecanismo de notificaciones

automdticas para los procesos de
aceptacion/rechazo de modificaciones
contractuales (Otrosi), incluyendo la
integracion con servicios de
mensajeria. Se realizd adaptaciones al
modelo de datos, a sus servicios API
REST y a la capa de presentacion para
mejorar la captura de datos de
poblacion cubierta y regimenes; por
otra parte se mejoraron los proceso de
consulta de tablas de referencia para
procedimientos, = medicamentos y
servicios asociados al contrato.

2. Modulo de Facturas Electronicas:
Se mejoré la validacion de registro de
radicacion para cada una de las
facturas. Asi mismo se realizd
especificacion para la asignacion de
factura a contrato.

3. Infraestructura Tecnologica:
Se realizé el montaje de la aplicacion de
SIIFA para los ambientes de Desarrollo,
Stage y Produccién basado en AKS. Asi
mismo se logré la automatizacion del
proceso de despliegue mediante la
implementacion de Pipelines para cada
uno de los ambientes.

4, Documentacién Técnica:
Se actualizaron los manuales técnicos y
de usuario con base en las nuevas
funcionalidades implementadas.

5. Se llevaron a cabo dos eventos de
conectaron al sistema.

6. De acuerdo con la retroalimentacion
realizada por las entidades externas y
las diferentes areas internas del
Ministerio de Salud y Proteccion Social
se realizan modificaciones al sistema,
en especial al médulo de contratacion.




El Ministerio de Salud y Proteccién
Social cumplié anticipadamente con la
reglamentacion del articulo 155 de la
Ley 2294 de 2023, mediante la
expedicion de la Resolucién 2169 de
2023 modificada por la Resolucion
2621 de 2024, en la cual se establecen
los lineamientos para el uso de los
recursos no ejecutados y asignados en
la Resolucion 2360 de 2016,

0 NA NA destinados al pago de servicios y

Reglamentar

articulo 155 de la
Ley 2294 de 2023
tendiente a la
habilitacion  del
uso de los

excedentes .
tecnologias en salud prestados a la
resultado del 9 -
poblaciéon migrante no afiliada.
proceso de
saneamiento  de Para el primer trimestre de 2025, la
aportes oA -
atronales accion estratégica ya contaba con un
P ) cumplimiento del 100%, y el acto
administrativo en mencién, continGia
vigente para la ejecucion de los
recursos por parte de las entidades
territoriales.
3.12.5. Direccion de Medicamentos:

La Direccion de medicamentos programo6 10 acciones estratégicas para el
cuatrienio, de las cuales 6 se encuentran con metas programadas para el afio 2025.

Resultado
Accién Programada Cgantltaélvo % de D incién de A
estratégica 2025 T(_egun 0 Cumplimiento escripcion de Avances
rimestre
Meta 2025
Durante el segundo trimestre del afio
2025, se avanz6 en el desarrollo técnico
y normativo de la circular que contiene la
metodologia para el control de precios de
medicamentos y dispositivos médicos. En
esta etapa, el equipo técnico se enfoco en
consolidar insumos para la estructuracion
Implementar metodolégica vy norma_ti\_/a de Ja
Mecanismos de propuesta. Entre las actividades mas
o relevantes se encuentran:
regulacion de
PO entos d‘; 1 0.00% 0.00% | Finalizacion del analisis técnico de
dispositiv medicamentos estratégicos |dent_|f|cados
positivos
médicos en el primer trlmegtre.
Revisiébn de criterios metodolégicos
basados en evidencia internacional y
experiencias regulatorias comparadas.
Desarrollo de propuestas preliminares de
estructura tarifaria y escenarios de
impacto econdémico.
Preparacion del borrador de circular para
revision juridica y validacion interna.
Formular la politica
farmgceutlca de 0 NA NA NA
medicamentos,
dispositivos y otras

NWW. INMiNnSd 0. a0



tecnologias en
salud

Formular una
politica publica
para el

fortalecimiento de
la investigacion e
innovacion para la
transferencia y
apropiacion de
conocimiento,

acuerdos de
transferencia  de 0 0,00% Sin dato
tecnologia,
produccion local y
comercializacion
de medicamentos y
otras tecnologias
en salud, la cual se
articulara con la
politica
farmacéutica
nacional

Generar iniciativas
de caracter publico
o0 mixto para la
produccion de
medicamentos
para
enfermedades
desatendidas y
produccién de NA NA NA
vacunas
promoviendo el
trabajo articulado
con el sector
privado que
fortalezcan la
cadena de
suministro
Generar
estrategias de
compras publicas N/A N/A NA

centralizadas con
mecanismos
eficientes




Formular
mecanismos de
articulacion de las

medicinas y
terapias
alternativas y

complementarias
(MTAC) con el
Sistema de Salud.

0,25

25%

Durante el segundo trimestre del afio
2025, se avanz6 en las acciones de
articulacion interinstitucional para la
construccion del documento
metodolégico orientado a la evaluacion
de la efectividad y seguridad de
medicamentos y tecnologias en salud de
alto costo (MTAC). Las principales
actividades ejecutadas fueron:

Realizacion de reuniones preliminares
con actores clave del sistema de salud,
incluyendo EPS, IPS, representantes de
la industria farmacéutica y entidades
territoriales.

Identificacién de criterios comunes y retos
compartidos frente al acceso y monitoreo
de tecnologias de alto costo.

Elaboracién del borrador inicial del plan
de articulacion sectorial.

Agilizar los
procesos de
fabricacién, venta e
importacién de
tecnologias en
salud mediante el
Fortalecimiento de
los procesos de
autorizaciones.

N/A

N/A

NA

Implementar un
sistema de
informacion de
reporte y gestion
de alertas de
abastecimiento.

70%

25%

25%

Durante el segundo trimestre del afio
2025, se consolidaron los avances
técnicos alcanzados en el primer
trimestre, en el cual se habia finalizado el
levantamiento de requerimientos
técnicos. En este periodo, se avanz6 en
el disefio arquitectonico de la plataforma
tecnologica en coordinacion con el equipo
de Tecnologias de la Informacion del
Ministerio de Salud y Proteccién Social.
Entre las actividades desarrolladas se
destacan:

Finalizacion del disefio técnico de
arquitectura del sistema, incluyendo
capas de seguridad, interoperabilidad y
escalabilidad.

Desarrollo del médulo central de
recepcion de reportes y generacion de
alertas.




Disefiar un sistema
de informacion de

Durante el segundo trimestre del afio
2025, la Direccion de Medicamentos y
Tecnologias en Salud (DMTS) avanz6 en
la consolidacion de los insumos técnicos
y funcionales necesarios para el disefio
del sistema de informacion de consulta
publica. Este sistema tiene como
propésito facilitar el acceso abierto y
actualizado a la oferta de medicamentos

humano requerido
para la atencién en
los servicios
farmacéuticos

consulta  publica - " g - .

que permita 7506 2504 33% y @sposmvos médicos dlsponlb!es_en el

conocer la oferta pais, se desarrollaron las siguientes

de tecnologias en actividades:

salud. . . . - _—
Revision y ajuste del diagndstico técnico
preliminar sobre las fuentes de
informacién disponibles.
Identificacion de variables clave y
requerimientos funcionales minimos del
sistema.

Fortalecer los

procesos de

;zzilig%aggln talent())/ Se expide la resolucion 0014{14 de 2Q25

0 N/A N/A Por la cual se adopta la Politica Pablica

del Talento Humano en Salud

Fuente: Elaboracion propia matriz de monitoreo

3.12.6.

Direccion de PyP:

La Direccion de PyP programo 18 acciones estratégicas para el cuatrienio, de las
cuales 14 se encuentran con metas cuantitativas programadas para el afio 2025

Inmunizaciones
(PAI)

Resultado
e Cuantitativo .
esf}(;(t::éorilca Pro%roazrgada Segundo cum A:i(rjneiento Descripcion de Avances
9 Trimestre P
Meta 2025
ﬁf;;?gﬁ‘; el 01/06/2025
Ampliado de 5 4 80% 4. LINEAMIENTOS TERCERA

JORNADA DE VACUNACION 2025 "
“Prevenir es vivir, VACUNATE YA”

NWW. INMiNnSd 0. a0




Formular ylo
transformar
politicas, y actos
regulatorios en
salud ambiental
gue incidan en la
intervencion de los
determinantes
socioambientales

40%

*Se encuentra en ajustes de las
observaciones realizados por el area
juridica frente al proyecto de resolucion
ajustado de conformidad con las
observaciones recibidas "Por la cual se
reglamenta el manejo y gestion integral
del cadaver en los aspectos sanitarios y
epidemioldgicos en el ambito hospitalario,
extrahospitalario y funerario y se modifica
parcialmente la Resolucion 5194 de
2010" para su expedicion.
*Se estd proyectando el informe de
observaciones 'y comentarios del
proyecto de resolucion "Por la cual se
adoptan los criterios técnicos de
construccion y de seguridad para los
establecimientos con  piscinas y
estructuras similares" de uso colectivo
abiertas, para  ajuste al acto
administrativo y se esta finalizando el AIN
Dispositivos de Seguridad en Piscinas.
Se realiza ajuste de indicador y metas
cuatrienio dado que existe una agenda
regulatoria proyectada de conformidad
con las obligaciones que asisten a la
Subdireccion de Salud Ambiental. No
obstante, debe tenerse en cuenta que el
producto corresponde a la expedicion del
acto administrativo que es el que tiene
efectos juridicos en virtud de su caracter
general.

con enfoque
diferencial,
territorial e
inclusivo
Implementar la
estrategia
integradora en

salud ambiental
orientadas a incidir
en los
determinantes
socioambientales

con enfoque
diferencial,

territorial e
inclusivo, como

parte integral del
bienestar de las
personas, familias
y comunidades.

0,00%

0%

Implementacion de la  Estrategia
Integradora en  Salud  Ambiental:
* Analisis y priorizacion de situaciones
criticas y determinantes
socioambientales: se incluyen en la
matriz de andlisis de salud ambiental, los
valores de las tasas nacionales como
valores de referencia para andlisis
descriptivo, ajustando e incluyendo
informacién de eventos de codificacion
CIE11, catalogo de datos, identificacion
de variables del componente de agua y
saneamiento basico, en la matriz de
analisis y se realiza la propuesta de guia
para el andlisis descriptivo de la
informacién. Se acuerda que la
metodologia de andlisis de la informacion
es de tipo descriptivo con base en la
informacién ya contenida en la matriz. Se
realizan mesas de trabajo con los
componentes tematicos de salud
ambiental para socializacion de avances
del proceso de andlisis e identificacion de
nuevas fuentes y variables a incluir en la
matriz

* Definiciobn de acciones integrales e
integradas: Se realiza reunién con
componente tematico transversal
coordinacion intersectorial, culminando el
ejercicio de revisién y armonizacion del




plan de accién de la estrategia con la
Politica Integral de Salud Ambiental
(PISA). Se adelanta ejemplo de una
accion integradora. Se da inicio a las
mesas de concrecion de acciones
integrales e integradas, realizando la
socializacion del objetivo y funciones de
estas mesas, se realimenta el listado de
situaciones criticas de interés, y se
presenta un ejemplo de las acciones que
se puede ordenar alrededor de la salud
rural.  Igualmente, se define la
metodologia para la identificacion,
priorizacion y concrecion de las acciones
integrales e integradas con el fin de
unificar conceptual y metodoldgicamente
las apuestas con alcance nacional y
territorial.

La implementacién de la estrategia
consta de 2 hitos,
1. Formulacibn de la estrategia
integradora, propuesta para 2024
2. Inicio de la implementacién de la
estrategia integradora de acuerdo con el
plan de accién de la vigencia con una
programacion de implementacion que
representa el 30% para 2025 y 30% para
2026.

Por esta razon se realiza el ajuste
realizando distribucién del porcentaje de
cumplimiento por vigencia para obtener
un 100% en el cuatrefio, asi mismo, se
ajusta la linea base partiendo de un 0%
toda vez que no se contaba con la
estrategia.

Integrar en el
sistema de
informacién (nico
e interoperable en
salud, la
informacion de la
salud ambiental
para la toma de

decisiones
intersectoriales,
nacionales y
territoriales y
promover la

investigacion  en
salud ambiental.

40%

20%

50%

Durante el segundo trimestre 2025, se
avanzé en mesas técnicas con OTIC
presentando las necesidades y avances
para avanzar en el desarrollo del SUISA.
Se realiza ajuste de metas anuales y
meta del cuatrefio llevando a porcentaje,
teniendo en cuenta que se trata de un
Unico sistema de informacion que integra
todos los componentes de la salud
ambiental y para el cual se plantearon
como metas el desarrollo durante el
cuatrienio de 5 de los componentes que
integraran el SUISA, adicionalmente se
determina la integracion de 5
componentes frente a los 4 se tenian
planteados, en esta medida, se ajusta la
linea base a 0%., toda vea que no se
tiene el aplicativo desarrollado.
Es importante resaltar que el desarrollo
de este sistema integrado y sus
componentes, se encuentran
supeditados a la disponibilidad técnica,
operativa y presupuestal de la OTIC.




Promocién de
habitos saludables
con enfoque
diferencial y de
curso de vida a
través de la
implementacién de
un plan estratégico
intersectorial para
promover habitos

alimentarios
saludables,
actividad fisica, y
prevenir el
consumo de
sustancias

psicoactivas. Este
plan incluird la
creacion e
implementacién de
un programa de
juego activo 'y
actividad fisica con
enfoque
diferencial.

100%

50%

50%

Promocion de la actividad fisica:
* Cumplimiento al plan de trabajo y
cronograma y aprobacion del
presupuesto del Proyecto Interministerial:
"Promociéon de la actividad fisica, la
recreacion y el deporte en entornos
educativos escolares para una vida
saludable y feliz", en el marco del
Programa Hemisférico sobre politicas de
alimentacion saludable y actividad fisica
en entornos escolares, de OEA y OPS.
* Articulacion intersectorial con el equipo
técnico del Ministerio del transporte para
avance promocion movilidad activa para
cumplimiento de recomendaciones de
actividad fisica en dominio de transporte.
* 2 eventos académicos en el marco de la
celebracion del Dia Mundial de la
Actividad Fisica 2025 “Es tiempo de
moverse”.

*Participaciébn en la armonizacion de
apuestas desde Min Salud para la politica
de juego y acciones de promocion de la
salud en adolescentes y jovenes.

Promocién de la Alimentacién
Saludable:

Se desarroll6 la primera Mesa de
Alimentacion Saludable/2025 de la
Comision Intersectorial de Derecho a la
Alimentacion en donde se informd por
parte del Instituto Colombiano del
Bienestar Familiar (ICBF), que se
encuentra desarrollando la actualizacion
de las Guias Alimentarias Basadas en
Alimentos (GABA), las cuales pasaran a
ser guias basadas en biodiversidad y
alimentacion real, desarrolladas a partir
de una perspectiva no centralizada sino
de los territorios, aplicando las diferentes
categorias de enfoque diferencial de
derechos, con una metodologia
prospectiva. Lo anterior, implica que el
Plan de implementacion de las GABA
también serd actualizado y, por ende, en
el presente trimestre no se realizaron
asistencias técnicas. ICBF adicion6 que
las nuevas guias seran presentadas a las
entidades en el segundo semestre del
afio.

Convivencia Social y Ciudadana:

En relacion con los procesos de
articulacion  intersectorial para dar
respuesta a esta accion, se realizaron las
siguientes acciones en el segundo
trimestre de 2025:

En cuanto a la prevencion del consumo
de sustancias psicoactivas:




-Se realiz6 un encuentro presencial con
los referentes territoriales en el cual se
abordaron temas de innovacion eje 1 de
la Politca Nacional de Drogas:
Prevencion ambiental

- Se continta el trabajo articulado en la
mesa interinstitucional del eje 4 de la
Politica Nacional de Drogas avanzando
en la construccion de acciones en
promocion de la salud y ajuste a la matriz
de seguimiento y monitoreo del plan de
accion con indicadores

- Se contindia el acompafiamiento a los
proyectos territoriales CAMAD de la
vigencia 2024 en los cuales se
implementan estrategias de promocion y
comunicacion en salud materializados en
dispositivos comunitarios como Zonas de
Orientacion Escolar y Centros de
Escucha. Asi mismo, se realizd el
proceso de convocatoria, evaluacion,
aval y asignacion de recursos para los
proyectos de la vigencia 2025.

Mediante el plan de accion del Comité de
Convivencia Escolar se realiza el
fortalecimiento de capacidades técnicas
en los docentes orientadores para la
deteccion temprana de problemas
asociados al consumo de sustancias
psicoactivas licitas e ilicitas. Se inicia
trabajo alrededor de la propuesta de
webinar para cumplir con dos acciones
relacionadas con la prevencion del
suicidio y el dia mundial de la salud
mental (prevencion del consumo de
sustancias psicoactivas y normatividad
vigente (consumo, venta, publicidad y
promocién de los cigarrillos, productos de
tabaco, sus derivados, sucedaneos o
imitadores)

En  coordinacién
con los Ministerios
de Educacion vy
Salud se crearéa el
programa deporte,
recreacion y
actividad fisica en
la escuela para
una vida saludable
y feliz en jornada

extendida de las
institucionales
educativas.

Etapa 1
Concertacién  del

programa.

70%
cumplimiento
de la etapa 3

30%
cumplimiento
de la etapa 4

Etapa
35%
4: 0%

3:
Etapa

Etapa 3: 70%
Etapa 4: 0%

* Reunion regional con OEA-OPS para la
socializacion de avances, logros,
barreras y facilitadores, adicional al taller
de documentacion de experiencias en
promocién de actividad fisica en
Colombia como insumo para la guia
regional para promocion de estilos de
vida en entorno educativo, en el marco
del Proyecto Interministerial: "Promocion
de la actividad fisica, la recreacion y el
deporte en entornos educativos escolares
para una vida saludable y feliz", en el
marco del Programa Hemisférico sobre
politicas de alimentacién saludable y
actividad fisica en entornos escolares, de
OEA Yy OPS.




Etapa 2:
Formulacion  del
programa.

Etapa 3:

Acompafiamiento
técnico para la
implementacioén

Salud

del programa.
Etapa 4:
Seguimiento y
evaluacion del
programa.
291 jovenes recibieron Primeros Auxilios
Psicoldgicos.
42 j6venes que recibieron Intervencion en
Crisis.
908 jovenes fueron enrutados a la Ruta
de Promociéon y Mantenimiento de la
Definir € gglgc’?venes fueron enrutados a la Ruta
implementar ) .
estrategia matg[no . Rerlnatgl
intersectorial con el 133 jévenes fueron remitidos a Psmologla
primer nivel

fin de abordar los
determinantes que
afectan e inciden
en la salud mental
de las juventudes y
el fomento de
practicas
profesionales que
permitird potenciar
el
acompafiamiento,

atencion entre
pares y la
adquisicion de
competencias.
Etapa 1: Mapero
de actores.
Etapa 2: Mesas de
trabajo
intersectorial.
Etapa 3:
Formulacion de la
estrategia.

Etapa 4:

Acompafiamiento
técnico para la
implementacién de
la estragia.
Etapa 5:
Seguimiento y
evaluacion de la
estrategia.

100%

50%

50%

256 jovenes fueron remitidos a
programas de promocion y prevencion
Se gestionaron 240  atenciones
individuales (Agendamiento de cita).
Se remitieron 28 jévenes por trastornos
por consumo de sustancias psicoactivas.
Se remitieron 20 jovenes por trastornos
en salud mental
Se enrutaron 6 jovenes en la ruta de
atencién por violencia sexual
Se aplicaron 1348 tamizajes en salud
mental y consumo de sustancias
psicoactivas.

Entrega de KIT
7332 preservativos entregados
1364 paquetes de toallas higiénicas
entregadas

315 paquetes de tampones distribuidos
56 copas menstruales distribuidas
AVANCES EN LA GESTION
Se avanza en la retroalimentacion de
informes de ejecucién y de cierre, dado
gue 20 ESE ya culminaron la ejecucién de
recursos.

Se continla avanzando en la
coordinacion 'y articulacion con el
Ministerio de la Igualdad para lograr la
atencién en salud de los adolescentes y
jévenes vinculados el programa, teniendo
en cuenta el proceso de transicion por
ajustes en el programa.
Adicionalmente, se avanz6 en la
asignacion de recursos para la vigencia
2025, en 55 Equipos de salud para
Jovenes en las Departamentos y Distritos
de: ANTIOQUIA, BOGOTA, D.C,
BUENAVENTURA, CALDAS,
CARTAGENA DE INDIAS, CAUCA,




Salud

CESAR, NARINO, NORTE DE
SANTANDER, SANTA MARTA,
SANTIAGO DE CALI VALLE DEL

CAUCA de Equipos de salud para
Jovenes, de acuerdo a la priorizacion
remitida por el Ministerio de la Igualdad.

Aportar a la
implementacién de
la Politica Publica
Nacional de
Envejecimiento vy

Vejez, bajo el 0 0
principio de
corresponsabilidad
individual, familiar, No se programé socializacion para el
social y estatal 25% periodo.
Aportar a la
implementacion de
la Politica Publica
Nacional de
EnyeJeC|m|epto y NA NA
Vejez, bajo el
principio de
corresponsabilidad Actividad no programada en la vigencia
individual, familiar, 2025, se dio cumplimiento en las
social y estatal 0 vigencias anteriores
La politca de
inocuidad de
alimentos atendera
los puntos criticos
relacionados con la
distribucién y
comercializacion
de alimentos, con
un enfoque de
prevencion y de
andlisis de riesgo
(evaluacion,
gestion y 0,06 24%
comunicacion) en Se cuenta con borrador de la tabla de
los diferentes contenido del Plan de IVC de alimentos y
eslabones de las bebidas, asi como de la planeacién para
cadenas de su construccion. En espera del despacho
produccion, del ministro de la delegacioén del
definiendo y coordinador del Modelo y Plan de
fortaleciendo las Inspeccidn, Vigilancia y Control
funciones vy los Sanitario. Se compartieron los
mecanismos  de documentos de unidades funcionales y
coordinacion con la concepto juridico del plan de IVC de
comunidad y los alimentos y bebidas a la asesora de la
gobiernos locales. | 0.25 Direccion de Promocién y Prevencion
- Hito 1: Se desarrollé asistencia técnica
Generacion de . . )
. con ETS sobre inocuidad de alimentos,
capacidades para ificacio o
a identificacion ETA (noti icacion 'y prevenplon).
oportuna del Si bien, se ha velnld.o reportando acciones
0,07 28% para este indicador (Desarrollar
evento de ETA por . . -
parte de a asistencia técnica a los actores del
. Sistema de salud (DTS, EAPB e IPS)
comunidad y del L
sistema de salud para la _, Ppara I_a} prévencion,
0.25 identificacion y atencion de ETA; Hito




Sa

lud

1: N° Asistencias técnicas-2023y 2025;
Hito2: Lineamiento técnico para la
prevencion, identificacién y atencién
de ETA-2024), desde la Subdireccion de
Salud Nutricional, Alimentos y Bebidas es
necesario tener en cuenta que, la
"Generacion de capacidades para la
identificacion oportuna del evento de
ETA por parte de la comunidad y del
sistema de salud" no es una funcion
directa de la Subdireccion de Salud
Nutricional, Alimentos y Bebidas en
concordancia con la Resolucién 1067 de
2014 (Articulo 3 literal 8, numeral 8
Participar en la definicion, seguimiento y
evaluacion de los mecanismos y
estrategias para la vigilancia en salud
publica, el andlisis de la situacion en
salud y los sistemas de informacion a
implementar por los diferentes actores del
sistema para el cumplimiento de las
politicas, planes y programas definicos en
materia de calidad e inocuidad de
alimentos y bebidas y vigilancia de las
enfermedades transmitidas por alimentos
y bebidas en coordiacién con las demas
dependencias del Ministerio). Asi las
cosas, es necesario definir las
dependencias responsables de esta
accion estratégica dentro del Ministerio
de Salud y en el Sector y revisar la
pertinencia del Hito 2 considerando que,
este no da respuesta a la accion
planteada. En esta sentido, reiteramos
nuestra participacién en el marco de
nuestras funciones.

Potencializaciéon

de las
herramientas y
lineamientos de

politica que
permitan definir e
intervenir de
manera

intersectorial  los
factores
generadores de las
ETA para prevenir
futuros eventos

NA

NA

Se desarrollaron 2 reuniones con Invima
para conocer los avances de la
plataforma digital de tramites de
autorizaciones comerciales para
alimentos, y hacer seguimiento a los
avances y conclusiones de la consultoria
para la actualizacién de la Res.2674 /13
que termino en junio.
Si bien, se ha venido reportando acciones
para este indicador (En el marco de las
Circulares 046 de 2014 y 2016 realizar
articulacion con INVIMA para definir la
intersectorialidad y el analisis de
herramientas de politica existentes
para abordar los factores generadores
de las ETA), desde la Subdireccion de
Salud Nutricional, Alimentos y Bebidas es
necesario tener en cuenta que, la
"Potencializacion de las herramientas
y lineamientos de politica que
permitan definir e intervenir de manera
intersectorial los factores generadores
de las ETA para prevenir futuros
eventos" no es una funcion directa de la
Subdireccion de Salud  Nutricional,
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Alimentos y Bebidas en concordancia con
la Resolucion 1067 de 2014 (Articulo 3
literal 8, numeral 8 Participar en la
definiciéon, seguimiento y evaluacion de
los mecanismos y estrategias para la
vigilancia en salud publica, el andlisis de
la situacion en salud y los sistemas de
informacién a implementar por los
diferentes actores del sistema para el
cumplimiento de las politicas, planes y
programas definidos en materia de
calidad e inocuidad de alimentos y
bebidas y vigilancia de las enfermedades
transmitidas por alimentos y bebidas en

coordinacién con las demas
dependencias del Ministerio). Asi las
cosas, es necesario definir las

dependencias responsables de esta
accion estratégica dentro del Ministerio
de Salud y en el Sector, revisar el nombre
del indicador y la férmula de célculo
planteada considerando que, estas no
dan respuesta a la accion planteada. En
este  sentido, reiteramos  nuestra
participacion en el marco de nuestras
funciones. Razén por la cual, en el
siguiente trimestre, se realizaran ajustes
al indicador y responsables del mismo.

Implementar el
Plan Decenal de

Lactancia Materna NA NA Actividad no programada en la vigencia
y Alimentacion 2025, se dio cumplimiento en las
Complementaria. 0 vigencias anteriores
Reqular el codiao Se continda con la revisién técnica del
intgrnacional ge proyecto normativo orientado a regular
sucedaneos a NA NA los requisitos de composicion, etiquetado
leche materna y la adopcién del Cédigo Internacional
alimentos infantileg de Comercializacion de Sucedaneos de
0 la Leche Materna.
No se programo asistencia técnica para
el periodo, el Instituto Colombiano del
Bienestar Familiar (ICBF), se encuentra
Se eiecutara el desarrollando la actualizacion de las
Plan lj\lacional de Guias Alimentarias Basadas en
Implementacién de Alimentos (GABA), las cuales pasaran a
Iasp Guias ser guias basadas en biodiversidad y
Alimentarias 0 0 alimentacion real, desarrolladas a partir
Basadas en de una perspectiva no centralizada sino
Alimentos de los territorios, aplicando las diferentes
(GABAS) categorias de enfoque diferencial de
derechos, con una metodologia
prospectiva. Lo anterior, implica que una
vez estén las nuevas GABA se puedan
100% programar las asistencias técnicas.




Desarrollar e
implementar un
plan sectorial para
la ejecucion de la
linea estratégica
"Consumo de
sustancias

Para el segundo trimestre de 2025 en el
marco de la mesa interinstitucional del eje
4 de la Politica Nacional de Drogas se
revisd la matriz del plan de accién en

psicoactivas desde 100% 0% 0% relacion con las acciones estratégicas y
el cuidado integral, especificas y los indicadores de gestion e
la salud publica y impacto para cada uno de los objetivos
los derechos del eje, estos ajustes continGan en
humanos" de la discusion técnica.
Politica  Nacional
de Drogas 2023-
2033
Se realiz6 acompafiamiento técnico en la
implementacion a 33  proyectos
territoriales de la vigencia 2024,
superando la meta programada de 24
proyectos, en los municipios de Argelia,
Armenia, Bogota D.C., Buenaventura,
Cali, Cucuta, Dosquebradas, El Litoral
Del San Juan, El Tambo, El Tarra,
Istmina, Lopez De Micay, Magli,
Manizales, Medio San Juan, Novita,
Orito, Pereira, Piamonte, Puerto Caicedo,
Quibdo, Riosucio, Roberto Payan, San
José De Guaviare, San Miguel, Santa
Gestionar con los Rosa Del Sur, Santander De Quilichao,
actores territoriales Sardinata, Sipi, Tiba, Tierralta, Timbiqui,
la implementacion Valle Del Guamuez.
de dispositivos de En cuanto a la vigencia 2025, en el
atencion primaria 32 38 103, 12% sggundo 'Erim_estre de 2025 se realizo el
en salud mental y ajuste técnico de los documentos
consumo de soporte, invitacibn a los municipios
sustancias convocados, acompafiamiento a la

psicoactivas  con
enfoque territorial

formulacion de los proyectos, evaluacion
y aval a 38 proyectos y expedicion de los
actos administrativos (Resolucion 1145 y
1146) de asignacion de recursos a 27
proyectos.

NOTA: LA SEMANA ANTERIOR SE
SOLIICTO AJUSTE A LA META ANUAL
DE 2024 A 2026, SIN EMBARGO, LA
CELDA SE ENCUENTRA BLOQUEADA.
ASI MISMO, SE REQUIERE ACOTAR LA
FORMULA DE CALCULO, TIPO DE
ACUMULACION Y PERIODICIDAD DEL
REPORTE ACORDE CON LA
TEMPORALIDAD DE LOS
PROYECTOS.

NWW. INMiNnSd 0. a0




Gestionar con los
actores territoriales
la implementacién

de proyectos
dirigidos a
promover la

crianza igualitaria,
los derechos, el
fortalecimiento de
redes comunitarias
y de apoyo, y el

cambio cultural
asociado con
normas

estereotipos de
género que inciden
en las violencias.

10 0

0%

Se realizaron acompafiamientos técnicos
a la implementacién de los 10 proyectos
territoriales de convivencia de la vigencia
2024 , orientados a la promocion de la
equidad de género y la prevencion de las
violencias en NNA acorde con la
asignacion definida en la Resolucion
2230 de 2024.
Se realiz6 el documento de Lineamientos
técnicos que orientan la formulacién e
implementacién de los proyectos que
apliguen para la convocatoria de la
vigencia 2025 con énfasis en las lineas de
trabajo Promocion de la equidad de
género hacia nifios, nifias y adolescentes
y Promocién de la equidad de género y
prevencion de las violencias de género en
parejas adolescentes. Se convoc6 a los
departamentos, distritos y municipios
para la socializacion de los lineamientos
y orientacion de presentacion de los
proyectos para la convocatoria.

3.12.7. Direccion de Prestacién de Servicios:

La Direccion de Prestacion de Servicios programo 18 acciones estratégicas para el
cuatrienio, de las cuales una se encuentra con meta programada para el afio 2025.

Accion estratégica

Programada 2025

Resultado
Cuantitativo
Segundo
Trimestre Meta
2025

% de
Cumplimiento

Descripcion de
Avances

NWW. INMiNnSd 0. a0
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Conformar redes

integrales e
integradas
territoriales de
salud, en las que
participan
prestadores
publicos, privados y
mixtos que
garantizan servicios
con calidad,
oportunidad y

pertinencia, cerca
de donde viven las
poblaciones.

NA

NA

En este trimestre se
desarrollaron actividades
en marco del Proyecto
de Resolucién "Por la
cual se establecen
disposiciones para la
conformacioén,
organizacion,
habilitacion, operacion,
seguimiento

evaluacion de las redes
integrales e integradas
territoriales de salud y se
dictan otras
disposiciones": a.
Integracion de los
contenidos de politica y
normativos  requeridos
para el desarrollo en la
Resolucion de los
aspectos relevantes en
marco del Proyecto de
Decreto mediante el cual
se adopta el modelo de
salud preventivo,
predictivo y resolutivo, en
los elementos
relacionados con:
conformacion y
organizacion, actores a
cargo, articulacion entre
actores, territorializacion
de la salud, referencia y
contrarreferencia,
fortalecimiento del nivel
primario y
complementario de
atencion y coordinacion
asistencial. b. Se avanza
en los ajustes de la
propuesta normativa en
concordancia de las
directrices del
Viceministro de Salud
Publica y Prestacion de

Servicios y la
normatividad actual c. Se
desarrolla de

conformidad con los
ajustes mencionados
anteriormente los ajustes
en el manual para dar
alcance a los diferentes
contenidos  requeridos
en términos de la
operacion




Conformar redes

integrales e
integradas
territoriales de
salud, en las que
participan
prestadores
publicos, privados y
mixtos que
garantizan servicios
con calidad,
oportunidad y

pertinencia, cerca
de donde viven las
poblaciones.

NA

NA

Una vez se expida el
marco regulatorio "Por la
cual se establecen
disposiciones para la
conformacioén,
organizacion,
habilitacion, operacion,
seguimiento

evaluacion de las redes
integrales e integradas
territoriales de salud y se
dictan otras
disposiciones", se
procedera a desarrollar
los procedimientos de
habilitacion de las RIITS
en cada departamento o
distrito  donde  esta
autorizado para operar.

Una vez aprobado el
documento de rede, se
inicia el proceso de
conformacion de redes
se iniciara el proceso ,
sin embargo
internamente esta
actividad se encuentra
en el 90%, el 10%
restante esté sujeto a la
revision de la alta
direccién del Ministerio.




Implementar el Plan
Maestro de
Inversiones en
Infraestructura y
Dotacién en Salud -
PMIDS para
recuperar, fortalecer
y modernizar la red
publica hospitalaria
en particular en la
zonas con baja
oferta de servicios.

100%

Sa

lud

0%

Para el segundo
semestre se ha hecho
necesario realizar
ajustes a la
programacion de
formulacion y adopcion
de los planes maestros
ejerciendo la facultad
reglamentaria que le
asiste al Gobierno
Nacional es temporal o
permanente, segin lo
dispuesto en el numeral
11 del articulo 189 en
concordancia con el
articulo 115 de Ia
Constitucién Politica, la
cual se fundamenta en
las observaciones
allegadas en el proceso
de  publicacion, en
especial, considerando

la necesidad de
salvaguardar la
transparencia y

publicidad del proceso
de formulacion y
posteriormente de su
implementacion, que
requiere contar con un
aplicativo de registro de
iniciativas, en el cual
avanza esta cartera. Sin
perjuicio de lo anterior,
se avanza en el segundo
trimestre de 2025 en los
siguientes  elementos:
- Para el diagnostico  se
avanza en la
complementacion del
andlisis de dotacion
hospitalaria, se realiza
andlisis de conectividad
digital y se culmina el de
transporte  asistencial.
- Para la formulacion se

avanza en la
elaboracion de
Estimaciones

Estadisticas de
Tendencia Central,

Dispersion y Posicion,
como insumo para definir
los estandares y estimar
las necesidades de
Infraestructura Fisica en
los territorios, y en la

articulacion de la
formulacién con los
proyectos de

reglamentacion de




capacidad instalada, con
el Plan Nacional de
Salud Rural - PNSR
(aspectos de proyeccion
de recursos), el
CONPES para el
desarrollo integral del
Pacifico y al Modelo de
salud Preventivo,
Predictivo y Resolutivo
- Acto Administrativo:
Por directriz del
viceministro de Salud
Publica y Prestacion de
Servicios es integrada en
una sola resolucién la
metodologia y la
adopcién del PMIDS
nacional, para lo cual,
durante el periodo de
reporte se ajusta la
propuesta de
metodologia en aspectos
de roles de actores en el
proceso, se avanza en la
construccion del
aplicativo de registro de
proyectos e iniciativas y
se avanza en la
construccion de dicha
resolucién, la cual es
socializada con el
Viceministro, y es
revisada desde el punto
de vista juridico.

Una vez aprobado el el
Plan Maestro de
Infraestructuras en
salud, iniciara el proceso
de implementacion bajo
las acciones de su plan
de trabajo, en la
actualidad el
seguimiento de las
acciones se encuentran
en un 90%




Recuperar el
Hospital San Juan
de Dios y el Instituto
Materno Infantil
como centro de
investigacion y de

prestacion de
servicios de
mediana y alta
complejidad.

NA

NA

Esta actividad se reporta
para el primer trimestre
con el 100% de
cumplimiento, basado en

los documentos
normativos que  se
asocian la la
recuperacion del

Hospital San Juan de
Dios y el Instituto
Materno Infantii como
centro de investigacion y
de prestacion de
servicios de mediana y
alta complejidad, los
cuales son:

1. Decreto por el cual se
crea al Hospital
Universitario San juan de
Dios Decreto 1959 del
23/11/2023.

2. Decreto 1959 de 2023
y el Decreto 010 de
2025, donde se definen
la estructura de planta y
estructura
organizacional del
Hospital Universitario
San juan de Dios
materno infantil , se
realiza la construccioén,
en el mes de diciembre

se reciben
observaciones del
DAPRE, las cuales
fueron subsanadas

lograndoa asi en el mes
de enero su debida
expedicion.




Recuperar el
Hospital San Juan
de Dios y el Instituto
Materno Infantil
como centro de
investigacion y de

prestacion de
servicios de
mediana y alta
complejidad.

NA

NA

De acuerdo a la actividad
programada enfocada a
cumplir con la creacion

de una Acto
administrativo de disefio
y estructura

organizacional, el MSPS.
Mediante decreto 1959
de 2023, establece la
creacion del 'Hospital
Universitario San Juan
de Dios y Materno
Infantil' como una
entidad de carécter
especial, del orden
nacional, perteneciente
al sector
descentralizado, adscrito
al Ministerio de Salud y
Proteccion Social,
adicional en el afio 2025
el MSPS, formula los
Decretos 010 y 011 del
Ministerio de Salud que
hacen referencia a la
adopcién de la estructura
y la planta de personal
del Hospital Universitario
San Juan de Dios y
Materno  Infantil. El
Decreto 010 establece la
estructura del hospital,
mientras que el Decreto
011 define su planta de
personal. quedando asi
la meta cumplida.




Contribuir con la
Formulacion y
puesta en marcha
del Plan Nacional de
la Salud Rural a
través de los
lineamiento del Plan
Territorial en Salud

NA

NA

Hito 1. Formulacién del
PNSR. Se cuenta con el
Decreto 0351 del 27 de
marzo de 2025, “por el
cual se adiciona la Parte
13 del Libro 2 del
Decreto numero 780 del
2016 relativo al Plan
Nacional de Salud Rural
(PNSR)”, con el objetivo
de “Garantizar el
derecho fundamental ala
salud de las y los
campesinos, pueblos y
comunidades étnicas y
trabajadores de las
zonas rurales y zonas
rurales dispersas, [...].
Hito 2. Puesta en marcha
del Plan Nacional de la
Salud Rural a través de
los lineamientos del Plan
Territorial en Salud. Para
el periodo se viene
avanzando en las
siguientes acciones:
1. Alistamiento para la
Implementacion en el
marco del Plan de
Trabajo del PNSR:

1.1. Plan de
comunicaciones del
PNSR, elaboracion

conjunta con el Grupo de
Comunicaciones
(Comunicado de Prensa,
Micrositio y elaboracién
de piezas
comunicativas).

1.2. Reglamentacion y
conformacién del Comité
Institucional Salud Rural,
del cual se cuenta con
proyecto de resolucion y
radicado ante el
viceministerio de salud
para su revision, asi
como la conformacion
del mismo con la figura
de mesa hasta Ila
reglamentacion.

1.3. Reglamentacién de
las mesas
departamentales,
distritales y municipales
de salud rural, del cual se
cuenta con proyecto de
resolucion en proceso de
revision de  técnica
juridica por la DPSAP.
1.4. Plan de Accion del
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PNSR 2025-2031,
elaboracion de manera
conjunta con OAPES, se
cuenta con la version 2
armonizada con
herramientas de politica
publica como el PMI y
Plan Decenal Salud
Publica 2022-2031 para
su completitud por parte
del comité.
2. Plan de Accion PNSR
2025:

2.1. Ajustes al Plan de
Accion del PNSR 2025
de manera conjunta con
las éareas intervinientes,
entregado a OAPES
encargado del
seguimiento y reporte al
DNP.

2.2. Envio Manual de
Identidad del MSPS y del
PNSR para el ajuste de
la pagina web del SIIPO
y disponer de su cargue.
2.3. Reporte al Plan de
Accion del PNSR 2025 |
Trim desde la DPSAP.

Desarrollo de
estrategias de
financiamiento que
sostengan el
modelo, la 0

formalizaciéon  del
personal y la
garantia de la
calidad

NA

NA

Actividad no programada
en la vigencia 2025, sin
embargo, lleva un
proceso de rezago desde
el afio 2023.
Para el periodo se
establecié un documento
donde se definen las
estrategias de
financiamiento, este acto
administrativo identifica
el ajuste a las fuentes de
financiamiento de las
ESE, en la actualidad
este documento se
encuentra en revision
juridica.

Fuente: Elaboracion propia matriz de monitoreo




3.12.8.

A,

Salud

Oficina de Promocién Social:

La Oficina de Promocion Social programé 14 acciones estratégicas para el
cuatrienio, las cuales se encuentra con meta para el afio 2025.

Accién
estratégica

Programada
2025

Resultado
Cuantitativo
Segundo
Trimestre Meta
2025

% de
Cumplimiento

Descripcion de Avances

Contribuir en la
construccion

conjunta con las
organizaciones y
comunidades

indigenas del
Sistema Indigena
de Salud Propia
Intercultural SISPI

100%

Durante el periodo de reporte
se llevd a cabo la formalizacién
de los siguientes 7 convenios,
con el fin de avanzar con el
desarrallo de acciones que
hacen parte de las fases 1y 2
de la formulacién de modelos
y/lo formas de cuidado de
pueblos indigenas: Convenio
1413 de 2025, para el pueblo
UWA con la organizacion
ASOUWA; Convenio 1435 de
2025, con el pueblo XIONA.
Convenio 1560 de 2025 con
ORIVAC - Organizacion
Regional Indigena del Valle del
Cauca; Convenio 1550 de 2025
Pueblo UWA ORIC
CHAPARRAL BARRO
NEGRO. Convenio 1556 de
2025 con ACIVA RP -
Asociacion de Cabildos
indigenas del Valle del Cauca
Region  Pacifico. Convenio
1571 de 2025 con la Asociacion
de Autoridades Indigenas del
Suroccidente - AISO. Convenio
1636 de 2025 con el Consejo
Regional Indigena del TOLIMA,
CRIT.

Contribuir en la
construccion

conjunta con las
organizaciones y
comunidades

indigenas del
Sistema Indigena
de Salud Propia
Intercultural SISPI

100%

100%

Durante el periodo de reporte,
los dos modelos de pueblos
indigenas que finalizaron la
fase de
formulacion/construccion
iniciaron la fase de
implementacion. Para lo
anterior, se llevd a cabo la
suscripciéon de 2 convenios: 1.
Con el Consejo Regional
Indigena del Huila CRIHU,
convenio 1565 de 2025. 2. Con
el Consejo Regional Indigena
del Cauca CRIC, Convenio
1421 de 2025.




Formular
lineamientos en
salud asi como en
los demas
instrumentos
técnicos
normativos para la
inclusién del
enfoque étnico en
la atencién en
salud para
comunidades
Negras,
Afrodescendientes,
Raizales y
Palenqueras.

0,25

0,05

20%

En reuniones con delegados de
la Comision 1l en Salud del
Espacio Nacional de Consulta
Previa, se revisaron las
acciones a implementar durante
2025 para el cumplimiento del
indicador 'y los criterios
contractuales a tener en cuenta.
Se avanzo en la elaboracion de
un estudio previo preliminar
Se han realizado las gestiones
para avanzar y esclarecer la
situacién de representatividad
de la mesa directiva de la
Comisién 1l del Espacio
Nacional de Consulta Previa, y
se ha informado a los
delegados de la Comision lli
sobre todas las acciones
adelantadas en este proceso.
En espera que el Ministerio del
Interior emita concepto que de
claridad de la representacion de
la Comision lll, para poder
avanzar en la concertacién en
el cumplimiento de los hitos
2025

Formular
lineamientos en
salud, asi como en
los demas
instrumentos
técnicos
normativos para la
inclusién del
enfoque étnico en
la atencién en
salud para el
pueblo
Rrom/Gitano

0,25

0,1

40%

Durante la Comisién Nacional
de Dialogo Gitano del 25 y 26
de junio, se acord6 como nueva
fecha el 10 de julio de 2025
para enviar observaciones al
lineamiento de politica en salud,
por parte de delegados de las 9
Kumpafly y 2 organizaciones.
En el mes de junio se realizaron
las asistencias territoriales en
las Kumpany de: Tolima,
Sabanalarga, Girén, Lasho
Drom Gir6n y San Pelayo
donde se implementd la
metodologia para la recoleccion
de la informacién para el
modelo de salud del pueblo
Rrom, para dar cumplimiento al
acuerdo RT2-22.
Asi mismo se dejd organizado y
programado para el mes de julio
las asistencias técnicas
restantes de: (Organizacion
Prorrom Bogotd, Kumpany
Cdcuta, Kumpany Drom
Romano Cudcuta, Kumpany
Sampues, Kumpany Sahagun,
Kumpany San Juan de Pasto,
Organizacion Unién Romani,
Kumpany Envigado).




Implementar el
Plan Nacional de
Rehabilitacion
Psicosocial para la
Convivencia y No
Repeticion en
cumplimiento  del
Punto 5 del
Acuerdo de Paz en
los municipios
PDET o ZOMAC

16

200%

Durante el segundo trimestre de
2025 se lograron avances
importantes en la formalizacion
y alistamiento para la
implementacion de la Estrategia
de Rehabilitacion Psicosocial
Comunitaria para la
Convivencia y la No Repeticion
en territorios priorizados.

Se expidié la Resolucion 1014
de 2025, mediante la cual se
asignaron $3.199.967.840 para
la intervencion en ocho
municipios PDET del
Catatumbo: El Tarra, Sardinata,
Tiba, Convencién, ElI Carmen,
Teorama, Hacari y San Calixto.
Los recursos fueron girados a
las tres ESE —Hospital
Regional Norte, Hospital
Regional  Noroccidental vy
Hospital Emiro Quintero
Cafiizares—, que actualmente
se encuentran en la etapa de
incorporacion presupuestal vy
planeacion  operativa, con
acompafiamiento técnico para
orientar las fases de
implementacion y la articulacion
institucional.

De manera paralela, se
asignaron recursos para 8
municipios PDET de Arauca,
Putumayo, Caqueta y
Antioquia, mediante la
Resolucion 726 de 2025. Tras
realizarse ajustes juridicos a
esta resolucion a través de la
Resoluciéon 1186 de 2025, se
concretaron los giros a las ESE
priorizadas en estos territorios,
las cuales también avanzan en
su alistamiento presupuestal y
operativo, con apoyo técnico
para fortalecer la planeacion
territorial y la organizacion de la
ejecucion.

En ambos casos, se
consolidaron las condiciones
técnicas, administrativas y
financieras necesarias para dar
inicio a las actividades de
implementacion en los
territorios priorizados, en
beneficio de las comunidades
mas afectadas por el conflicto
armado.




Aumentar la
cobertura

poblacional de la
medida de

rehabilitacién en el
marco de la
reparacion integral
a las victimas del
Conflicto armado
bajo las
disposiciones del
Decreto 1650 de
2022 a través del
PAPSIVI 'y sus
maodulos
diferenciales.

64.507

0%

Transferencia PAPSIVI Rural:
Se expidi6 la Resolucion 1015
de 2025, modificada por la
Resolucién 1212 de 2025 para
la transferencia de recursos por
valor de $4.995.637.213, para
un total de cobertura 13

municipios, de 5
departamentos. Dicha
transferencia se realiza a favor
9 entidades publicas,

correspondientes a 8 Empresas
Sociales del Estado E.S.E, y 1
Entidad Territorial del nivel
municipal (Tumaco), con lo cual
se espera la atencion de un
total de 6.584 victimas del
conflicto armado.

Transferencia PAPSIVI
Catatumbo: Durante el mes de
junio de 2025 se expidi6 la
Resolucion 1161 de 2025 para
la transferencia de recursos por
valor $4.400.032.160, para un
total de cobertura en 16
municipios, de 2 departamentos
de la Region del Catatumbo.
Dicha transferencia se realiza a
favor 10 Empresas Sociales del
Estado E.S.E, con lo cual se
espera la atencion de un total
de 6.371 victimas del conflicto
armado. La citada resolucién
contempla 3 lineas a saber:
Linea 1. Atencién a victimas del
conflicto armado en zona
urbana y zona rural baja y
media. Linea 2. Atenciéon a
victimas del conflicto armado en
zonas rurales dispersas con
enfoque étnico. Linea 3.
Atencion a mujeres victimas del
conflicto armado con énfasis en
delitos contra la libertad e
integridad sexual.

Transferencia PAPSIVI
Nacional: Se expidi6 la
Resolucion 1162 de 2025 para
la transferencia de recursos por
valor de $29.509.102.186, para
un total de cobertura en 175
municipios, de 24
departamentos. Dicha
transferencia se realiza a favor
de 158 entidades publicas,
correspondientes a 157
Empresas Sociales del Estado
E.S.E, y 1 Entidad Territorial del
nivel Distrital (Barranquilla), con




lo cual se espera la atencion de
un total de 62.488 victimas del
conflicto armado.

Finamente, se ha venido
haciendo asistencia y
seguimiento técnico a la
formulacion de proyectos de
concurrencia de las Entidades
Territoriales del nivel
departamental, distrital y/o
municipal.




Aumentar la
cobertura de
atencion de
Sujetos de
Reparacion

Colectiva Etnicos
conforme a la
articulacién con la
Unidad de Victimas
y la priorizacién en
cada vigencia

10

0%

Se ha elaborado y presentado
el documento de viabilidad
técnica correspondiente a la
asignacion de recursos por un
valor de $2.950.078.074, para
la implementacion de Acciones
Reparadoras de la medida de
rehabilitacion que se llevara a
cabo en 25 Sujetos de
Reparacion Colectiva Etnica
vigencia 2025, priorizados en el
marco de los Planes Integrales
de Reparacion Colectiva
(PIRC). Estas acciones se
realizaran mediante la
transferencia de recursos a las
Empresas Sociales del Estado.
Las 16 Empresas Sociales del
Estado seleccionadas para
implementar las  acciones
reparadoras en los Sujetos de
Reparacion Colectiva  se
encuentran ubicadas en los
departamentos de Magdalena,
Bolivar, Risaralda, Caldas,
Cauca, Chocd, Cesar, La
Guajira y Narifio.
Adicionalmente, se ha
procedido con la solicitud de los
documentos necesarios para
llevar a cabo la transferencia de
recursos a estas 16 Empresas
Sociales del Estado priorizadas.

Fortalecer los
servicios de
Rehabilitaciéon de
la E.S.E para la
atencién de las

personas con
discapacidad
firmantes del

acuerdo de paz

14

10

71%

Durante el segundo trimestre de
2025, se desarroll6 Asistencia
Técnica, para fortalecer los
procesos de rehabilitacion de
firmantes de paz o personas
reincorporadas, en los temas
de: Plan de Choque y ruta para
la adecuada identificacion,
acomparfiamiento y realizacion
del proceso de certificacion en
discapacidad de personas
firmantes, ademas de la
socializacion de las
Resoluciones 1197 y 1539 de
2024. Estas asistencias fueron
dirigidas a delegados de las
ESE, referentes de
discapacidad de las Entidades
territoriales y enlaces de salud
Biosocial de la Agencia para la
Reincorporacion y
Normalizacion — ARN Total
sesiones en el segundo
trimestre: Seis (6) con 10 ESE.




Brindar
acompafamiento
psicosocial a la

Durante este periodo, con el
propésito de avanzar en la
implementacion de la
estrategia de acompafiamiento
psicosocial para la poblacion
migrante, se ha avanzado en el
ajuste del proyecto de

pmciglgﬂt%n resolucion de transferencia de
poblaciér,1 recursos a las Empresas
colombiana _Souales del _E’stado_pa_ra la
retornada y |mpleme_nta0|on terrlto~rlal c_ie la
comunidades  de estrategia de acompafamiento
acogida o 13.200 0 0% ps.lcosoual para Ig poblacion
receptoras en el migrante, colomblaqos
marco del Conpes retornados y cqmunldao_les de
4100 de 2022 acogida y tramite para firma.
(Linea No 1.2 del A Suvez, se ggne_ro los
objetivo OE1 de la !lneamlentos_tpcnlcos para la
Matriz  PAS  del |mpleme_ntaC|on de la o
mencionado estrategia de acompafamiento
Conpes) pscosoual para I{;\ poblacion
: migrante, colombianos
retornados y comunidades de
acogida el cual se encuentra
por revisién del area juridica.
Entre abril y junio del 2025, el
Equipo de migracion y salud
realizé asistencias técnicas a
26 Entidades Territoriales
(departamentales, distritales y
municipales), todo esto en el
marco del Plan anual de
Asistencias Técnicas de la
Oficina de Promocién Social.
Fortalecer las Las a_sistencigs técnicas
capacidades estuvieron c_nrlentadas ala
técnicas  de  las t_ransfe_renma de los S
entidades lineamientos que el Ministerio
territoriales para la adelanta para las ater_15:|ones
implementacion de en salud de la poblacmn
los lineamientos de migrante, refugiada y
atencion  integral 40 30 7506 retornada. De esta manera, las

en salud con
enfoque diferencial
dirigido a poblacion
migrante y
poblacién
colombiana
retornada.

lineas trabajadas en los
encuentros con las Entidades
Territoriales fueron las
siguientes: a) la socializacién
del Plan de atencién del sector
salud para la poblacion
migrante, refugiada, retornada
y comunidades de acogida; b)
socializacion y
acompafiamiento en la
conformacion de las mesas
técnicas territoriales de
migracion y salud; c)
acompafiamiento en la
implementacion de la
Estrategia de acompafiamiento
psicosocial.




Implementar  las
acciones del sector
salud en la Politica
Publica Nacional
de Envejecimiento
y Vejez, bajo el
principio de
corresponsabilidad
individual, familiar,
social y estatal.

Sa.

lud

100%

Se presento el Informe para el
Congreso de la Republica sobre
la implementacion de la Politica
Publica Nacional de
Envejecimiento y Vejez 2022 —
2031 Vigencia 2024, con el
radicado No.
2025164001495151 el 10 de
junio de 2025

Implementar  las
acciones del sector
salud en la Politica
Publica Social para
Habitantes de la
Calle — PPSHC con
el fin de garantizar
la proteccion, el
restablecimiento y
la inclusién social
de esta poblacion.

0,25

25%

Se avanzo6 significativamente
en la revisién de la matriz Plan
de Accién elaborada en 2022
por el Equipo Técnico de
Habitanza en Calle. Este
andlisis permitio incluir
acciones especificas del
Componente de  Atencién
Integral en Salud que son
responsabilidad directa de los
entes territoriales del sector
salud.

Asimismo, durante la Asistencia
Técnica sobre Generalidades
de Planeacion Integral en Salud
brindada por la Direccion de
Epidemiologia y Demografia, se
proporcionaron orientaciones a
los delegados territoriales del
sector salud. En esta sesion,
coordinada por el equipo de
Habitanza en Calle, se destaco
la importancia de incluir a la
poblacién en situacion de calle
en la formulacién de los Planes
Territoriales en Salud. Esta
inclusion es un requisito
fundamental para la
elaboracion de los Planes de
Accion Territoriales vinculados
a la Politica Publica Social para
Habitantes de la Calle y para la
formulacion de los Planes de
Accion Indicativos en los
municipios y distritos que
cuenten con Politicas Publicas
Territoriales especificas sobre
este fenébmeno social.

En cuanto al PSAIPHC, se
realiz6 un ajuste final en mayo,
enviandose la propuesta al
Ministerio de Igualdad vy
Equidad (MIE) para su
presentacion ante el
Departamento  Nacional de
Planeacion. En junio, se celebro
una reunion virtual con el
equipo de la OAPES para
revisar los avances técnicos y




metodoldgicos del PSAIPHC,
en el contexto del traslado de la
rectoria  al Ministerio de
Igualdad y Equidad. OAPES
expresd su disposicion para
revisar los documentos
entregados por la Oficina de
Promocién Social, subrayando
la importancia de esperar los
lineamientos  definitivos  del
nuevo ente rector. Finalmente,
se acordd el envio de los
insumos para retroalimentacion
y se estableci6 una préxima
reunion de seguimiento.

Reglamentar el
funcionamiento de
los servicios
sociosanitarios
para fortalecer la
calidad de la
atencion de
poblacién
vulnerable que los
demanda.

0,5

50%

Se solicito dividir y modificar el
CDP uno para el convenio con
objeto "Aunar esfuerzos
técnicos, administrativos 'y
financieros para la formulacion
de los estandares de
funcionamiento de los centros
de atencibn a personas
mayores" por el valor de
$940.000.000 y otro CDP para
un contrato de prestacion de
servicios profesionales para un
perfil de ingeniero que disefie el
aplicativo del Registro de
Entidades Prestadoras de
Servicios Socio-sanitarios, por
un valor de $60.000.000=.
Durante el segundo trimestre,
se modifico el anexo técnico, se
realizé el costeo y se elaboro el
estudio previo.

Formular la politica
de salud para las
mujeres que
garantice el goce
pleno de sus
derechos, el
fomento de la
participacion social
y ciudadana.

0,5

0,11

22%

Para la formulaciéon de la
Politica Publica de Salud Plena
para las Mujeres, en el segundo
trimestre se realizaron los
ajustes requeridos por el area
contractual y juridica de MSPS
para elaboracion de los
documentos de
especificaciones técnicas que
acompafian los estudios
previos para la puesta en
marcha de un convenio
interadministrativo con la
Universidad del Valle mediante
el cual se adelantard el
proceso. Se proyecta la
ejecucion del convenio a partir
del segundo semestre del afio.

Fuente: Elaboraciéon propia matriz de monitoreo




3.12.9.

Oficina OTIC:

La Oficina de OTIC programd una accién estratégica para el cuatrienio, la cual se
encuentra con meta para el afio 2025.

Accién
estratégica

Programada
2025

Resultado
Cuantitativo
Segundo
Trimestre Meta
2025

Cumplimiento

% de

Descripcion de Avances

Disefio,

desarrollo y
puesta en
operacion del
sistema nacional
de informacion y
banco de datos
del Sector Salud y
Protecciéon Social

100%

21,80%

Fuente: Elaboracion propia matriz de monitoreo

NWW.ININSd

21,80%

Se avanza en el desarrollo del
mecanismo de interoperabilidad
de la historia clinica electronica
- IHCE, con la realizacién de la
conectaron el pasado 20 de
junio para validar la capacidad
de los prestadores para el
intercambio y visualizaciéon del
Resumen Digital de Atencién -
RDA, se dispone del
componente poblacional y de 4
tableros de control en el sistema
integrado de atencion primaria
en salud SI-APS, en la
implementacion del mecanismo
publico de validaciébn FEV-
RIPS, en el mddulo de
incapacidades del Sistema de
informacion de Prestaciones
Econémicas - SIPE, desarrollo
de la interoperabilidad con el
Sistema de Afiliacion
Transaccional- SAT para la
actualizacion de datos de
contacto del aportante y con la
PILA, para la obtencion de datos
complementarios del pago de
incapacidades, en el desarrollo
de los modulos de seguimiento
y control de Transferencias-
SINTRA, en pruebas para el
sistema de seguimiento de
nifios, nifias y adolescentes con
cancer -SECANI, en el sistema
de informacion de
abastecimiento de
medicamentos, en operacion de
los aplicativos misionales y se
adelantan procesos de
contrataciéon de servicios
tecnolégicos, entre ellos el de
nube publica.




3.12.10.

Salud

Fondo Nacional de Estupefacientes:

El Fondo Nacional de Estupefacientes programé una accion estratégica para el
cuatrienio, la cual se encuentra con meta para el afio 2025.

su
implementacion y
conforme a los
medicamentos
monopolio del
Estado,
sustancias
fiscalizadas y/o
las que se
determinen.

Resultado
WA Cuantitativo 3
Acc[or) PTeEEEE Segundo A’.de. Descripcion de Avances
estratégica 2025 " Cumplimiento
Trimestre Meta
2025
Durante el segundo trimestre de
E‘T’é?;;:sggr e la vigencia 2025 el FNE
) 4 participé en la sustentacion de
permitan mejorar | d
a soberania anueva propuesta generada en
A conjunto con la Universidad de
sanitaria  en el S
Antioquia y Cauca, para la
marco de  la roduccion de materia prima de
misionalidad ~ del E/Iorfina Clorhidrato r%alizada
Fondo Nacional . ’
de ante la secretaria de desarrolloy
Estupefacientes - planeacion del departamento
ENE-, a partir de 20% 30% 70% del Cauca. Adicionalmente se

adelantaron mesas de trabajo
internas a fin de generar una

actualizacion del documento,
como nueva propuesta
enfocada en el

aprovechamiento de los cultivos
existentes como alternativa a la
sustituciéon. Se socializ6 la
propuesta generada a personal
del Observatorio de drogas de
Minjusticia.

Fuente: Elaboracion propia matriz de monitoreo

3.12.11.

Secretaria General:

La Decretaria General program6 una accion estratégica para el cuatrienio, la cual
se encuentra con meta para el afo 2025.

modernizacion
institucional de las
entidades
adscritas al MSPS
acorde a las
funciones y

Resultado
- Cuantitativo @
es'tArca(;:’e%ri]ca Pro%roazrgada .Segundo Cum:ii?neiento DESEIPEIET o AVENEEs
Trimestre Meta
2025
Acompafiar y
expedir concepto Finalizado documento técnico
y/lo lineamientos de redisefio /Avance Decreto de
ylo autorizaciones Planta/Avance actualizacion
en marco del Decreto de funciones Ministerio/
proceso de 100% 50% 70% Desarrollo de acuerdo al

cronograma de espacios de
participacion con los sindicatos
del Ministerio dando
cumplimiento a la normatividad
vigente/




responsabilidades
misionales y las
exigencias del
Plan Nacional de
Desarrollo — PND.

Fuente: Elaboracion propia matriz de monitoreo

4. Conclusiones y Recomendaciones

1. El ejercicio de monitoreo realizado al Plan Estratégico Sectorial para el segundo
trimestre de 2025 refleja de manera general que las acciones estratégicas
planteadas estan siendo atendidas por las Entidades de Sector y Dependencias
del Ministerio.

2. Es fundamental realizar el analisis individual de cada uno de los compromisos y
metas establecidos para cada entidad dentro del Plan Estratégico Sectorial, con
el fin de determinar causas que afectan el logro de los resultados y establecer
acciones de mejora.

3. El sector ha mostrado un alto nivel de cumplimiento en las acciones enfocadas
en la salud de poblaciones indigenas. La formalizacién de convenios para el
Sistema Indigena de Salud Propia Intercultural (SISPI) es un indicador, el cual
refleja avances en programas con importante componente social y cultural.

4. El presente ejercicio de monitoreo incluye el avance cualitativo reportado en el
segundo trimestre de 2025 y cuantitativo reflejando el cumplimiento acumulado
de cada meta con corte a 30 de junio de 2025, en cumplimiento del
procedimiento DESPO08.

5. Se han realizado ampliacion detallada en indicadores estratégicos con el fin de
realizar un seguimiento mas expedito, identificando con mas claridad los
productos y evidencias que se generan del cumplimiento de cada accidn
estratégica. Estas son debidamente justificadas, en el marco del cumplimiento
del procedimiento DESPO08.

6. Se recomienda generar acciones de mejoramiento para aquellas metas que se
encuentran rezagadas respecto a la programacioén realizada, encabezadas por
los lideres de las dependencias que correspondan.

Elabord: Grupo Planeacion.




