La salud
es de todos




IMPLEMENTACION Y SEGUIMIENTO
A LA POLITICA PUBLICA
DE PARTICIPACION SOCIAL EN SALUD -
PPSS
RESOLUCION 2063 DE 2017



QUE ES UNA POLITICA ?

Es un acuerdo entre el estado y I|la ciudadania para resolver
problematicas o necesidades especificas. Para el caso problematicas —
necesidades de participacion en salud.

ANTECEDENTES

* La formulacidon PPSS se inicio en el 2014.

= Se realizéd un Taller Nacional con servidores publicos referentes de

participacion social en salud con los departamentos

e Se elaboraron documentos: un documento conceptual y uno de

discusion

e Se propuso la metodologia de construccidon de |la politica que incluyd
identificacion de actores y el proceso de deliberacidon.

e Se realizaron 12 talleres con 476 participantes delas siguientes
regiones: BOGOTA, QUINDIO, TOLIMA, SUCRE, SANTANDER, VALLE,
NARINO, CAUCA, ANTIOQUIA, META
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RUTA: ¢COMO SE FORMULO LA POLITICA NACIONAL

MARCO SITUACIONAL
IDENTICACION DE
NECESIDADES EN
PARTICIPACION/
PROBLEMATICAS

DE PARTICIPACION EN SALUD?

MARCO NORMATIVO
Acoplar necesidades

LEY 1438 LEY ESTATUTARIA 1751 /2015

Articulos:

136.1. Fortalecer la capacidad ciudadana para
intervenir en el ciclo de las politicas publicas
de salud: disefio, ejecucidn, evaluacidny
ajuste.

136.2. Promover la cultura de la salud y el
autocuidado, modificar los factores de riesgo y
estimular los factores protectores de la salud.
136.3. Incentivar la veeduria de recursos del
sector salud y el cumplimiento de los planes
de beneficios.

136.4. Participar activamente en los ejercicios
de definicion de politica.

136.5. Participar activamente en los ejercidos
de presupuestacion participativa en salud.
136.6. Defender el derecho de la salud de los
ciudadanos y detectar temas cruciales para
mejorar los niveles de satisfaccidn del usuario.

MARCO ESTRATEGICO
/PLAN DE ACCION

CAPITULO Il

Articulo 12. Participacion en las decisiones del sistema de
salud. El derecho fundamental a la salud comprende el
derecho de las personas a participar en las decisiones
adoptadas por los agentes del sistema de salud que la
afectan o interesan. Este derecho incluye:

a) Participar en la formulacién de la politica de salud asi
como en los planes para su implementacion;

b)Participar en las instancias de deliberacién, veeduria y
seguimiento del Sistema;

c)Participar en los programas de promocidn y prevencién
gue sean establecidos;

d)Participar en las decisiones de inclusion o exclusidon de
servicios y tecnologias;

e)Participar en los procesos de definicion de prioridades de
salud;

f) Participar en decisiones que puedan significar una
limitacion o restriccion: en las condiciones de acceso a
establecimientos de salud;

g) Participar en la evaluacién de los resultados de las
politicas de salud

—objetivos- leyes

LINEAMIENTOS DE RESPUESTAS
A LA PROBLEMATICA

MARCO CONCEPTUAL
ENFOQUE DE LA
PARTICIPACION PRINCIPIOS —
ALCANCES




LA POLITICA DE PARTICIPACION

EN SALUD- RES. 2063 DE 2017/




ESTRUCTURA DE LA PPSS:

MARCO SITUACIONAL

POR QUE LA
PARTICIPACION ES
DEBIL:

MARCO NORMATIVO
PISO NORMATIVO

MARCO CONCEPTUAL

ENFOQUE DE
DERECHOS

MARCO ESTRATEGICO

RESPUESTAS A LAS
PROBLEMATICAS

PROBLEMATICAS:

INSTITUCIONALES (CONDICIONES)
CAPACIDADES DE LA CIUDADANIA Y SUS ORGANIZACIONES
_ CULTURA DEMOCRATICA

LES 1751 DE 2015- LEY 1438 DE 2011
LEY ESTATUTARIA DE PARTICIPACON 1757 DE 2015

PARTICIPACION SOCIAL ES UN DERECHO VINCULADO
CON EL DERECHO HUMANO FUNDAMENTAL A LA SALUD

5 EJES: 33 LINEAS DE ACCION PARA FORTALECER EL
DERECHO A LA PARTICIPACION SOCIAL: EL ESTADO ES
GARANTE Y LA CIUDADANIA CO-CONSTRUCTORA DEL
~ DERECHO




MARCO ESTRATEGICO:

c’QUE',RESPUESTAS ESTABLECE LA
POLITICA PARA RESOLVER LOS

PROBLEMAS DE PARTICIPACION EN SALUD
EN LA RESOLUCION 2063 DE 20177




MARCO ESTRATEGICO:

La PPSS tiene como objetivo general:

Planificar y desarrollar las directrices que le permitan al Estado
garantizar el derecho a la participacion social en salud y su
fortalecimiento; y a la ciudadania la apropiacion de mecanismos vy
condiciones para ejercer la participacion con decision para el
cumplimiento del derecho a la salud en el marco de la Ley Estatutaria
de Salud en armonizacién con la Politica Integral de Atencion en Salud
(PAIS- MIAS).




MARCO ESTRATEGICO:

OBJETIVOS ESPECIFICOS:

* Fortalecer la capacidad institucional para garantizar el derecho a Ia
participacion social en salud.

* Fortalecer la capacidad ciudadana para que la ciudadania intervenga,
incida y decida en la formulacion de politicas publicas de salud: diseno,
ejecucion, evaluacion y ajuste.

* Promover la participacion social para impulsar y difundir la cultura de la
salud y el auto -cuidado asi como propiciar la defensa del derecho a Ia
salud de los ciudadanos y detectar temas cruciales para mejorar los
niveles de satisfaccion

* Incentivar el ejercicio de control social y veeduria de recursos del sector
salud y el cumplimiento de los planes de beneficios.

* Promover los procesos de gestion y garantia en salud, y la participacion
en la presupuestacion participativa en salud.



EJES ESTRATEGICOS:

EJE ESTRATEGICO RESUMEN DEL SENTIDO DE LAS LINEAS DE ACCION DEL EJE

Se fundamenta en nueve lineas de accion orientadas al
fortalecimiento de las capacidades institucionales para
cumplir con su papel de garante: debe tener recursos
técnicos, logisticos, operativos, financieros y humanos.
Se fortaleceran las estructuras del nivel nacional y del
nivel territorial que lideran la promocion de la
participacion social en salud.




EJES ESTRATEGICOS:

EJE ESTRATEGICO RESUMEN DEL SENTIDO DE LAS LINEAS DE ACCION DEL EJE

Se definen nueve lineas de accion orientadas al
fortalecimiento de las capacidades de la ciudadania para
lograr un rol activo con una participacion real que permita
incidir y decidir en el marco de la gestidon publica en salud.
Definicion de herramientas que le permitan a los espacios
de participacion formales: Asociaciones de Usuarios,
alianzas, Copacos, Comités, CTSSS cumplir con su papel
dentro de las instancias del sector en el marco del derecho
a la salud. De igual forma se trata de fortalecer a todas las
organizaciones sociales autonomas que trabajan por el
cumplimiento del derecho a la salud.




EJES ESTRATEGICOS:

EJE ESTRATEGICO RESUMEN DEL SENTIDO DE LAS LINEAS DE ACCION DEL EJE

Este eje con cinco lineas de accion pretende que el Estado
garantice el ejercicio del cuidado (colectivo) y del
autocuidado (individual) como elemento esencial para el

cumplimiento del derecho a la salud.

Incorporar a la ciudadania en los programas de prevencion y
promocion, e incorporar la PPSS en los lineamientos de salud
publica orientados a las entidades territoriales.




EJES ESTRATEGICOS:

EJE ESTRATEGICO RESUMEN DEL SENTIDO DE LAS LINEAS DE ACCION DEL EJE

Con seis lineas de accion este eje de la PPSS se
orienta al fortalecimiento del control ciudadano
sobre los recursos publicos, las instituciones y los
actores del sistema como elemento crucial del
derecho a la salud. Por ende se requiere el
fortalecimiento explicito del Control Social y las
veedurias ciudadanas en salud, con procesos de
formacion, mejorar el acceso a la informacion,
reconocimiento, y los medios para analizar la
informacion.




EJES ESTRATEGICOS:

EJE ESTRATEGICO RESUMEN DEL SENTIDO DE LAS LINEAS DE ACCION DEL EJE

Este eje con cuatro lineas de accion estratégicas para el
ejercicio pleno de Ila participacion mediante Ia
apropiacion de instrumentos y de herramientas, y las
condiciones institucionales que le permitan a |Ia
ciudadania vincularse a la gestion del sector salud para
impulsar la definicion, implantacion y control de
politicas, programas, generacion de proyectos, en la
presupuestacion del sector y en la solucion de los
problemas de salud de su entorno. Asi como los
espacios de toma de decisiones frente a la Politica en
salud.




MARCO ESTRATEGICO - operativizacion

¢ Qué estrategias se utilizan para implementar
LA POLITICA DE PARTICIPACION EN SALUD

RESOLUCION 2063 DE 2017?




OPERATIVIZACION DE LA PPSS




DESPLIEGUE DE LAS ESTRATEGIAS EN LAS LINEAS

rail

I COMUNICACION

DERECHO A LA SALU

S T —

1 FORTALECIMIENTO
INSTITUCIONAL —
GARANTIA

2. EMPODERAMIENTO
CIUDADANIA-
ORGANIZACIONES

3. IMPULSO A CULTURA

DE LA SALUD

4. CONTROL SOCIAL

5. GESTION GARANTIAS
PARA LA DECISION

G: condiciones — recursos: coordinacion: interna,externa,intersectorial
E: programa — funcionarios: derechos, participacion, pedagogia, métodos
C: plan de medios — interaccién con la comunidad, enfoque, herramientas

G: condiciones —recursos de poder

E: programa — CIUDADANIA: apropiacion de derechos, herramientas
:gestion, planeacidn, educacion, comunicacion, exigencia

C: plan de medios — democratizacion

G: Articulacién- transformar mentalidad para afectar DSS

E: programa — CIUDADANIA —trabajadores: derecho y DSS, capacidades
pedagogicas

C: plan de medios para posicionar -DSS

G: RECURSOS- Articulacion- RECONOCIMIENTO

E: programa — Funcionarios - ciudadania: gestion, control social, analisis
de informacion, normatividad

C: plan de medios —seguimiento

G: condiciones instancias — metodologias —legalidad, exigencia
E: programa — Funcionarios ciudadania: reglas, derecho, concertacion
C: plan de medios para visibilizar, exigir
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COMPETENCIAS DE LAS ENTIDADES Y DESPLIEGUE DE ESTRATEGIAS
POR EJES

NO PARA ENTIDAD

TERRITORIAL DE
No. DE : _ > > ’ A NO PARA ESE,
EJE . Obligatorias GESTION EDUCACION COMUNICACION PRESTADORES
LINEAS DEPARTAMENTAL,
PRIVADOS, EPS
DISTRITAL Y
MUNICIPAL
1 9 7 A,C,D,E,G,H, | B,H AH F,l C,D,IF
2 9 7 B,E,F A,C C,D, H,I| G,H,l
3 5 4 AD C B E E
4 6 5 C F A,D,E B, C F F
5 4 4 A, B,CD A C

Esta presentacion es propiedad intelectual controlada y producida por el Ministerio de Salud y Proteccién Social.




GRADUALIDAD EN RELACION CON EL SENTIDO DE EJE-LINEAS

SENTIDO
EJE LINEAS

FORTALECIMIENTO INSTITUCIONAL 9
LINEAS

EMPODERAMIENTO DE LA CIUDADANIA
Y SU ORGANIZACIONES 9 LINEAS

-CONFORMAR ESTRUCTURA DE
PARTICIPACION

-DESTINACION DE RECURSOS
-TRANVERSALIZACION DE LA PPSS
(TODA LA ENTIDAD LA MANEJA)

-TRABAJADORES CUALIFICADOS EN
DERECHO Y METODOS (PEDAGOGIA-
PROGRAMA )

-AMPLIACION DE LA BASE DE
PARTICIPACION SOCIAL EN NUMERO Y
ORGANZIACIONES (MAS ALLA DE LOS
MECANISMOS: COPACOS,
ASOCIACIONES,ETC)

-NUMERO SIGNIFICATIVO DE
CIUDADAOS FORMADOS EN LA PPSS
PARA SU APROPIACION

- CITUDADANIA APROPIADA DE LA PPSS

AVANCE 2018-2019 AVANCE 2020 -2021

-ESTRUCTURA INSTITUIDA
PLENAMENTE LIDER DE GESTION DE LA
PPSS

-TRABAJADORES CON COMPETENCIAS
EN ABORDAJE COMUNITARIO CON
ENFOQUE DE DERECHOS

-PPSS OPERANDO COMO
RESPONSABLIDAD DE LA INSTITUCION
CON RECURSOS

-NUMERO DE INICIATIVAS
COMUNITARIAS APOYADAS
-COMUNIDADES MOTIVADAS
PARTICIPANDO DE FORMA AMPLIA EN
MULTIPLES ESPACIOS POR EL DERECHO
A LA SALUD

-ORGANIZACIONES FORTALECIDAS: CON
MAYOR NUMERO DE PARTICIPANTES Y
CON MAYORES RECURSOS DE PODER:
INCIDIENDO EN POLITICAS



GRADUALIDAD EN RELACION CON EL SENTIDO DE EJE-LINEAS

SENTIDO AVANCE 2018-2019 AVANCE 2020-2021
EJE LINEAS

IMPULSO A CULTURA DE LA SALUD
5 LINEAS

FORTALECIMIENTO AL CONTROL SOCIAL
6 LINEAS

-ARTICULACION AREA SALUD PUBLICA —

PARTICIPACION SOCIAL

- GRUPOS DE SALUD PUBLICA
APROPIADOS DE LA PPSS

- PROCESOS DE FORMULACION Y/ O
AJUSTE DE ACCIONES COLECTIVAS
ACORDES CON LAS VOCES
(PARTICIPACION) DE LA CIUDADANIA

-RECONOCIMIENTO DE VEEDURIAS
CIUDADANAS EN SALUD

-INCLUSION DE TEMATICAS DE CONTROL
SOCIAL EN LOS PROGRAMAS DE
FORMACION PARA TRABAJADORES Y
CIUDADANIA

-DEMOCRATIZACION DE LA INFORMACION
EN SALUD

DESARROLLO DE CAPACIDADES EN LOS

7 Ve z
1 1IISrFmeoeraec mmMmAIDCA ARNIADNICICC 'S " INIF7’S\ISEN " A/ IZ/’S©MN)

-DETERMINANTES SOCIALES
EFECTIVAMENTE AFECTADOS

-LIDERES FORMADORES EN SALUD PUBLICA
FORMANDO A OTROS LIDERES

-PIC FORMULADO, AJUSTADO ACORDE CON
LAS DECISIONES DE LA CIUDADANIA
RECONOCIENDO SUS PRORIDADES EN
SALUD

-ARTICULACION DE ACCIONES COLECTIVAS
CON INDIVIDUALES

- RED DE VEEDURIAS FORTALECIDAS
EJERCICIENDO CONTROL SOCIAL EN LA
GESTION DE RECURSOS DE SALUD
-ESPACIOS Y MEDIOS PARA EL EJERCICIO DEL
CONTROL SOCIAL Y LA DEMOCRATIZACION
DE LA INFORMACION

-OBSERVATORIO DE CONTROL SOCIAL
SOBRE EL CUMPLIMIENTO DE LA PPSS Y EL
DERECHO A LA SALUD



GRADUALIDAD EN RELACION CON EL SENTIDO DE EJE-LINEAS

SENTIDO AVANCE 2018-2019 AVANCE 2020-2021
EJE LINEAS

GESTION Y GARANTIA PARA LA DECISION 4 -CONSTRUCCION DE METODOLOGIAS PARA  -EJERCICIOS DE PLANEACION EN SALUD
LINEAS LA IMPLEMENTACION DE PLANEACION Y CON PARTICIPACION DECISIORIA
PRESUEPUESTACION PARTICIPATIVA EN -EJERCICIOS DE PRESUPUESTACION
SALUD PARTICIPATIVA CON PRIORIDADES EN SALUD
-FORTALECIMIENTO DE ESCENARIOS DE DEFINIDDAS CON PARTICIPACION SOCIAL.

REPRESENTATIVIDAD PARA AVANZAR EN SU
CONVERSION EN ESPACIOS DE DECISION
-AMPLIACION DE ESPACIOS QUE ARTICULEN
DIVERSAS FORMAS DE PARTICIPACION PARA
QUE GANEN MAS PODER



esentacion es propiedad intelectual controlada y producida por la Presidencia de la Republica.
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Estrategia de Gestion. Acciones concretas que se deben contemplar por ejes.

Poblacién
sujeto

Actividades

Trabajadores
de la salud

Ciudadania y
Organizacion
es Sociales

Ciudadania y
Organizacion
es Sociales y
trabajadores

Asignacion de recursos para fortalecer el proceso de Participacion Social en Salud.

Asistencias técnicas a los diferentes actores del Sistema de Salud

Reconocer la transversalizacion como un tema fundamental para que la Secretaria asuma la
participacion como elemento sustantivo de la entidad

Gestiones para realizar alianzas para concretar un programa de formacion.

Articulacion de la Politica con el enfoque diferencial

Recursos para iniciativas comunitarias, para incentivos

Estrategia precisa para ampliar la base comunitaria se mantiene la l6gica cefida a las formas de
participacion social (Copaco, asociacion, veeduria)

Fortalecimiento a organizaciones sociales y ampliar: mujeres, jovenes, ambientalistas, movimientos
redes

Articulacion plena con el area de Salud Publica y desarrollar una estrategia de incidencia (que articule
explicitamente participacion social y salud publica) para afectar determinantes sociales de la salud.
Identificar actores y espacios que promueve el area de salud publica para articular la gestion

Realizar un inventario de espacios de salud publica identificando las dinamicas y las formas como la
ciudadania participa en dichos espacios y perfilar como se avanza en que éstos sean decisorios.
Precisar los recursos que se usan del PIC en acciones de participacion en el marco de la norma.

Se trata de vincular participacion social- derecho a la salud- determinantes sociales: transformar
condiciones para mejorar la calidad de vida
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Estrategia de Gestidon

Eje | Poblacién sujeto Actividades

4  Ciudadania y < Explicitary desagregar los recursos para control social
Organizaciones <« Explicitar de manera precisa como se democratiza la informacion sobre politicas, planes,

Sociales, programas y proyectos en salud que se ejecutan en el territorio.

veedurias, » Identificar actividades realizadas por otras instancias para generar acuerdos

trabajadores-  Generar diadlogos con el Ministerio publico para generar posibles alianzas; también con
instituciones universidades y con organizaciones que tengan trayectoria

» Reconocer actividades propias de las organizaciones que se puedan articular

5 Ciudadania vy Revision de experiencias de planeacion y presupuestacion que permitan ir apropiando

Organizaciones conocimientos sobre la participacion con decision.
Sociales, * Propuesta concretas de ejercicios pilotos o0 pruebas que permitan avanzar en este sentido.
trabajadores -

instituciones

Esta presentacion es propiedad intelectual controlada y producida por el Ministerio de Salud y Proteccién Social.
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Estrategia de Educacion — ejemplo de disefio de programa (Eje 1 Fortalecimiento y se vincula con todos los gjes)

Modulo | Eje | Poblac Objetivo Temaéaticas Momentos Indicador de observaciones
metodologicos desempeiio

1 1 Trabaja  Desarrollar Enfoque de Taller1l Comprende el 6 Se recomienda: evaluar
Derecho 2 dores competencia derechos -momento de enfoque de (permanente) para identificar el
ala 3 y s que les Concepto Derecho conocimientos previos : derechos logro de desempefio y
salud 4 ciudada permita a la salud ejercicio Aplica los reconocer los aprendizajes del
5 nia apropiar 'y Normatividad -momento de desarrollo principios del ejercicio formativo para realizar
manejar el Internacional, conceptual: ejercicio de derecho ajustes al proceso
enfoque de nacional apropiacion y
derechos - presentacion del
salud facilitador
- Momento de aplicacion:
ejercicio practico
2 3 Trabaja  Apropiar el Enfoque de Taller 1 Analiza la salud 6 Se recomienda: evaluar
Determi dores enfoque de determinantes -momento de desde los DSS (permanente) para identificar el
nantes y DSSy sociales de la conocimientos previos : Construye logro de desempefio y
sociales ciudada aplicarlo en salud. ejercicio alternativas en reconocer los aprendizajes del
de la nia los proceso Lectura de -momento de desarrollo salud con ejercicio formativo para realizar
salud de salud necesidades en conceptual: ejercicio de enfoque de DSS ajustes al proceso
clave de DSS apropiacion y Identifica
Construccion de presentacion del prioridades en
alternativas facilitador clave de DSS
Gestion y - Momento de aplicacion:
transectorialidad ejercicio practico

Construccion de
agendas
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Estrategia de Comunicacion ejemplo de estructura de plan de medios para organizar la estrategia
comunicativa de forma articulada

Eje | Tematicas a | Poblacion Objetivo Actividades Piezas Seguimiento | Indicador Tiempo
posicionar sujeto comunicativa previsto

S a usar

1 PPSS Instituciones Visibilizarla  Dialogos con Plegable Verificacion N° de 6 meses
PPSSysus entidades cumplimiento instituciones
potencias de metas que
reconocen
la PPSS
2 PPSS: la Ciudadania Apropiar la Visibilizacion de  Plegable N° de 6 meses
participacion PPSS como l|a PPSS: Cartel ciudadania
con decision herramienta  Dialogos Propaganda gue apropid
es un de poder y de radio la PPSS

derecho exigibilidad

Esta presentacion es propiedad intelectual controlada y producida por el Ministerio de Salud y Proteccién Social.



FASE DE SEGUIMIENTO Y EVALUACION:
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SEGUIMIENTO

Se define como un proceso
sistematico, continuo para
recolectar, analizar vy
utilizar informacion, que
permita observar el
progreso en la
implementacion de
acciones orientadas a
consolidar la Politica de
Participacion Social en
Salud en le territorio.




¢POR QUE EL SEGUIMIENTO?

e Herramienta de trabajo institucional y de
informacion, permite aprendizajes vy
mejoras.

e Permite ajustar la programacion, la gestion y
los resultados.

e Evidencia las acciones ejecutadas por los
actores del Sistema de Salud vy su
responsabilidad de implementar la PPSS vy
avanzar en el derecho a la salud. /




A DONDE SE ESPERA LLEGAR CON EL PROCESO DE IMPLEMENTACION
DE LA PPSS?

Politica de Participacion Social

Antes del 2018
l

participacion

Aisladas, incipientes,

Débiles, sin efecto

I_I

2018- 2019 2021




INSTRUMENTO PLAN DE
ACCION PARA LA

PROGRAMACION Y
SEGUIMIENTO DE LA PPSS




Ministerio de Salud y Proteccion Social de Colombia

RECOMENDACIONES PARA EL DILIGENCIAMIENTO DE LA INFORMACION:

« Elinstrumento debe ser diligenciado en Excel y remitido bajo ese formato, sin proteger la hoja
ni el libro.

 Es obligatorio respetar la estructura enviada al realizar el diligenciamiento.

« Consolidar en una SOLA hoja de Excel la informacion de todas las entidades del departamento
gue tiene la obligatoriedad de reportar la informacion, de la siguiente manera:
v" Primero la informacion del departamento
v' Debajo del plan de accién del departamento, se incluye la informacion de los municipios
v' Seguido la informacion de las ESEs,
v' Posteriormente la informacién de los Prestadores de servicios de salud privados.
v' Terminando con la informacion de las EPS.

» Diligenciar cada linea a desarrollar en su totalidad, si no se va a ejecutar colocar No
Intervenida en cada una de las variables, campos o columnas

« Sise van arealizar varias actividades para una sola meta, es necesario generar una nueva fila

con el mismo eje y la linea de accion, y diligenciar la siguiente actividad con su propio
indicador.

Esta presentacion es propiedad intelectual controlada y producida por el Ministerio de Salud y Proteccién Social.
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RECOMENDACIONES PARA EL DILIGENCIAMIENTO DE LA INFORMACION:

« Es necesario diligenciar en la columna “Cédigo entidad que reporta” la identificacion de la entidad.

* No colocar titulo a la hoja de Excel, la primera fila del archivo siempre sera el titulo de las variables,
columnas o campos.

« Se debe mantener el concepto de matriz, la hoja de Excel debe contener las columnas y variables de la
estructura de archivo enviado, no se deben incluir lineas en blanco al momento de diligenciar.

* No adicionar columnas a izquierda y derecha.

* No se deben combinar celdas.

* No cambiar los nombres de las columnas.

* No se deben tener datos o textos al final de las filas.

* No utilizar dentro de los textos caracteres especiales, ejemplo: %, &, ; , $
« No remitir archivos en otros tipos de formatos, ejemplo: PDF, .doc, .docx
* Incluir en las columnas de fechas los datos bajo el formato AAAA-MM-DD

« Enlas columnas: Expresion numérica del indicador de la meta de la linea de accion y Total de los recursos
programados de inversion para la meta, utilizar el formato de la celda como numero, sin decimales.

Esta presentacion es propiedad intelectual controlada y producida por el Ministerio de Salud y Proteccién Social.
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PLAN DE ACCION DE LA PPSS
MOMENTO DE PROGRAMACION

Descripcion de la Expresion Total de los
Codigo entidad . - . ” Meta de la linea de _de_ﬁmcnon ge) _numerica et Actividades fecursos Fecha de Fecha de Dias
Eje estratégico Linea de accion de la PPSS i indicador de la | indicador de la programados L S programados
que reporta accion a p programadas - i inicio terminacion . o
meta de la linea de| meta de la linea de inversion para la ejecucion
accion de accion para la meta
a. Destinar y gestionar los recursos financieros
necesarios en los presupuestos en el nivel Asignacion de recursos Gestion para
Fortalecimiento nacional y territorial orientados a fortalecer las para la Contratacion de Ndmero de consecucion de los
17000 S estructuras administrativas y el recurso humano personal para el personas 2 recursos para la 2136980 | 2019-01-25 | 2019-12-30 339
institucional . 2 o
dedicado al fomento y gestion de los procesos de fomento de la contratadas Contratacion de las
participacion y en el desarrollo de la Politica de participacion en salud personas
Participacion Social en Salud.
a. Destinar y gestionar los recursos financieros
necesarios en los presupuestos en el nivel
) e . - .| Total de proyectos i
Fortalecimiento nacional y temtqngl on_entados a fortalecer las Proceso adm!nlstratlvo presentados en el Presentacion c_ie los
17000 M estructuras administrativas y el recurso humano en la gestion de . 2 proyectos bajo la | 25000000 | 2019-01-25 | 2019-12-30 339
institucional . 2 ciclo de cadena de
dedicado al fomento y gestion de los procesos de recursos valor MGA del DNP
participacion y en el desarrollo de la Politica de
Participacion Social en Salud.
b. Definir los programas de formacion y
capacitacion al personal del sector salud para la o
It . Capacitaciones a los . Desarrollar la
Fortalecimiento [2¢ncracion i3 cgpaadades R dgrecho 2l servidores publicos en MITERE EE metodologia de
17001 i participacion social, asi como, herramientas ; personas 10 o 5000000 | 2019-01-25 | 2019-12-30 339
institucional . o P temas relacionados con . capacitaciones a los
pedagogicas, didacticas y tecnoldgicas que capacitadas . o
: - S : derechos a la sadlud servidores publicos
permitan la intervencion de la comunidad en el
sector.
c. Desarrollar una estrategia sistematica de . P .
Fortalecimiento |asistencia técnica a las entidades territoriales paral AS|_stenC|as tecnicas a Nu_mero _de Documento deI_
EPS046 A . - o L entidades territoriales asistencias 20 plan de asistencia 400000 2019-01-25 | 2019-12-30 339
institucional la implementacion de la Politica de Participacion - P o
Social en Salud. municipales técnicas técnica

Esta presentacion es propiedad intelectual controlada y producida por el Ministerio de Salud y Proteccién Social.
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PLAN DE ACCION DE LA PPSS 2019
MOMENTO DE SEGUIMIENTO A 31 DE JUNIO 2019

SEGUIMIENTO A LA EJECUCION DE ACCIONES A JUNIO DE 2019

Resultado
indicador de la | Porcentaje de Porcentaie | Fuente de los Descripcion
meta de la avance Recursos . ! Fecha de . . Cumplimiento anual cualitativa del Link direccién electrénica del tipo s .
. L . ejecutado de recursos . Total dias Porcentaje de o e Descripcion del medio
linea de accion| semestral del | ejecutados a la . cumplimiento de la ) . : de lametade la | avance actividades |de documento de verificacion (ruta .
. los recursos [ejecutados a lal ejecutados dias ejecutados . o . . ) de verificacion
(unidad de resultado del meta meta linea de accion ejecutadas en la de la evidencia)
) L programados meta
medida indicador meta meta
namero)
Consecucion de
Recursos recursos parala  |C:\Users\ycastillo\Documents\in|
1 S0 2000000 94 propios 2019-09-28 246 3 NO contratacion de formacionMSPS\PISIS\PPSS CDP /Contrato
una persona
. L . . CDP / Documento
1 o5 7000000 o8 Recur'sos 2019-10-31 279 82 NO Ejecucion de los C.\Users_\ycastlllo\Documents\In soporte de la
propios proyectos formacionMSPS\PISIS\PPSS . 2
asignacion
10 50 3000000 100 Re:;ur;c;s 2019-12-30 339 100 S| Talleres realizados |C:\Users\ycastillo\Documents\In| Lista de asistencia a
prop en 3 seesiones formacionMSPS\PISIS\PPSS | las capacitaciones
I Registro de
Recursos Acompaiamientos C:\Users\ycastillo\Documents\in|  asistencia de los
10 25 200000 50 propios 2019-11-30 309 91 NO a 1Q er_ltldades formacionMSPS\PISIS\PPSS participantes,
territoriales .
fotografias

Esta presentacion es propiedad intelectual controlada y producida por el Ministerio de Salud y Proteccién Social.
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TABLA DE PROGRAMACION Y SEGUIMIENTO A 31 DE JUNIO 2019

PROGRAMACION 2019

SEGUIMIENTO A LA EJECUCION DE ACCIONES A JUNIO DE 2019

Resulta
1) Porcent
L Rz Total de indicado| " _. Porcent
Descripcion | Expresion aje de ) Fuente P
- los rdela aje . ._|Descripcion ) ’ L
- de la numérica . avance |Recurso| . de los Porcenta|Cumplimie L Link direccion
Cadigo s, recursos Dias meta de ejecutad Fecha de - cualitativa P . L
- . definicion del del - Fecha de . semestr s recurso e . je de | nto anual electrénica del tipo| Descripcion
entidad . A a R Meta de la linea| . . - Actividades |programa|Fecha de .. |programado| la linea . o de los cumplimie | Total dias . del avance ’
Eje estratégico | Linea de accion de la PPSS i indicador de |indicador de . |terminaci6 al del |ejecutad s ; dias |delameta|_ _. " de documento de |del medio de
que de accion programadas | dos de inicio s para la de recurso| . nto de la |ejecutados| . . actividades IS e,
la meta de la| la meta de ; L n ; L ~._|resultad| os ala ejecutad ejecutad |de la linea| . verificacion (ruta | verificacion
reporta " . inversion ejecucion | accién s meta .| ejecutadas . .
linea de la linea de : o del meta os ala 0s de accion de la evidencia)
o g para la (unidad|. . program en la meta
accion accion indicado meta
meta de ados
i r meta
medida
ndmero)
a. Destinar y gestionar los
recursos financieros necesarios Gesti6n para Consecucio
en los presupuestos en el nivel | Asignacion de consecugién n de
nacional y territorial orientados a| recursos para la . ;
- , de los recursos | C:\Users\ycastillo\ CDP/
Fortalecimiento forta_le_cer '?5 estructuras Contratacion de | Namero de recursos para 2019-01- | 2019-12- Recurso 2019-09- parala |Documents\inform | Documento
17000 | .- administrativas y el recurso personal para ell personas 2 2136980 339 1 50 |2000000| 94 5 246 73 NO N
institucional . la 25 30 . 28 contratacio6 [ acionMSPS\PISIS\|soporte de la
humano dedicado al fomentoy | fomento de la | contratadas - propios . L
- o Contratacion n de una PPSS asignacion
gestion de los procesos de participacion en
L de las persona
participacion y en el desarrollo salud ersonas
de la Politica de Participacion P
Social en Salud.
a. Destinar y gestionar los
recursos financieros necesarios
en los presupuestos en el nivel
) - - Total de ”
nacional y territorial orientados a Presentacion . .
Proceso proyectos R ) . C:\Users\ycastillo\ CDP/
Fortalecimiento fortalecer las estructuras administrativo en| presentados de los 2019-01-| 2019-12- ecurs 2019-10- Ejecucion Documents\inform | Documento
17000 | - ladministrativas y el recurso - p ) 2 proyectos bajo[25000000 339 1 25 [7000000| 28 0s 279 82 NO de los )
institucional ) la gestién de | en el ciclo de 25 30 . 31 acionMSPS\PISIS\[soporte de la
humano dedicado al fomento y la MGA del propios proyectos ) L
- recursos cadena de PPSS asignacion
gestion de los procesos de DNP
IR valor
participacion y en el desarrollo
de la Politica de Participacion
Social en Salud.
b. Definir los programas de
formacién y capacitacion al o
Capacitaciones a| Desarrollar la
personal del sector salud para & los servidores metodologia Lista de
generacion de capacidades para o . 9 Recurs Talleres C:\Users\ycastillo\ | _ - .
Fortalecimiento |el derecho a la participacion pablicos en Namero de _de ) 2019-01- | 2019-12- 0s 2019-12- realizados | Documents\Inform asistencia a
17001 | “..C . . . . temas personas 10 capacitaciones| 3000000 339 10 50 |3000000| 100 . 339 100 Sl . las
institucional social, asi como, herramientas ) - 25 30 propios 30 en 3 acionMSPS\PISIS\ o
P P relacionados con| capacitadas alos . capacitacion
pedagogicas, didacticas y ] seesiones PPSS
P - derechos a la servidores es
tecnoldgicas que permitan la Lo
. o ] sadlud publicos
intervencion de la comunidad en
el sector.
c. Desarrollar una estrategia Asistencias IAcomparfia Registro de
sistematica de asistencia técnica técnicas a Namero de Documento Recurs mient('))s a C\Users\ycastillo\ asisgtlencia de
EPS046 _Fort_aleqmlento a I_as entldades_terrltorlales p_ara entidades asistencias 20 del_ plan _de 400000 2019-01- | 2019-12- 339 10 25 200000 50 0§ 2019-11- 309 o1 NO 10 chuments\lnform los
institucional la implementacion de la Politica - Lo asistencia 25 30 propios 30 ) acionMSPS\PISIS\ -
L ; territoriales técnicas P entidades participantes
de Participacion Social en e técnica o PPSS )
Salud. municipales territoriales , fotografias
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Descripcion de la Expresion Total de los
Eje Linea de accidn de la| Meta de la linea .de.f|n|C|on del 'nu.merlca del Actividades recursos L Fecha de Dias
ARGl PPSS de accién indicador dle la | indicador dle la T Progra.\r’nados de| Fecha de inicio terminacion prograrnado.sl
meta de la linea | meta de la linea inversion para la para la ejecucion
de accidn de accidn meta
§ 'S [a. Destinar y gestionar [Recurso financiero [Nimero de 7 Inclusion 01/01/2019 30/01/2019 30 11
‘é’ -§ los recursos financieros |y humano profesionales del componente ? N 0 eXpl ICIta
3 % necesarios en los . asignado para .e’I colntratados. para de fortaleq.rmer.]%o recursos
= presupuestos en el nivel fomento y gestiéon |brindar  Asistencia de la participacion i i
S nacional y territorial de los procesos de [Técnica en PPSS social en salud, en F| nancilero:
Combinacidn de celda orientados a fortalecer |participacion social el Plan de Accién
las estructuras en salud anual < Desag reg ar
administrativas y el Definicion y 01/01/2019 30/12/2019 364
recurso humano contratacion del ? \ \ IOS recursos
dedicado al fomento y recurso humano ) Ny
Combinacién de celd LESIETAR T3 [MOBEEes dedicado al \ — precision
de participacion y en el fomento y gestion
desarrollo de la Politica de los procesos de
de Participacion Social participacién en
en Salud. desarrollo de la ~ Formato
PPSS
b. Definir los programas [Municipios con  [NUmero de 2 Aplicacion de ? 01/03/2019 30/05/2019 90
de formacién y plan de mejora en |municipios que ' instrumento Y
capacitacion al personal participacion en  [requieren Plan de enviado por el
del sector salud para la [salud de acuerdo a|Mejora Ministerio de Salud AAAA-MM-DD

generacion de
capacidades para el
derecho a la
participacion social, asi
como, herramientas
pedagdgicas, didacticas
y tecnolégicas que
permitan la intervencion
de la comunidad en el
sector.

resultados de
levaluacion de la
capacidad de
gestion en salud

y Proteccion Social
y recepcion de
Plan de Mejora de
acuerdo a
resultados
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