
Guía Para Presentar el Informe de Gestión de la Evaluación y Monitoreo del PTS 

 

Introducción. 

“El Ministerio de Salud y Protección Social, dando cumplimiento a las competencias y 

obligaciones de seguimiento, evaluación y gestión del conocimiento establecidas para el 

sector salud y a luz de los principios y los enfoques planteados en el mismo plan, define el 

mecanismo de monitoreo y evaluación de las acciones definidas en el Plan Decenal de Salud 

Pública -PDSP, con el fin de identificar las dificultades en el cumplimiento y logro de los 

objetivos y metas, y presentar acciones de mejora que permitan re - orientar las intervenciones 

y garantizar su efectividad en el marco del PDSP y del PTS 2020-2023” el cual debe estar 

articulado con los Planes Territoriales bajo la estrategia de Pase a la Equidad y  el Plan de 

desarrollo del municipio. 

Enmarcados en la Resolución 1536 de 2015 nuestro municipio presenta el análisis, evaluación 

y definición de acciones de intervención de los Planes Territoriales en Salud de los años 2020 

– 2021, sirviéndose de la información que genera la plataforma de SISPRO. 

 

Descripción General del Municipio. 

Sopetrán es un municipio de Colombia, localizado en la subregión Occidente del 

departamento de Antioquia. Limita por el norte con el municipio de Olaya, por el este con el 

municipio de Belmira, por el sur con los municipios de San Jerónimo y Ebéjico y por el oeste 

con el municipio de Santa Fe de Antioquia. Su cabecera dista 40 kilómetros de la ciudad de 

Medellín, capital del departamento de Antioquia. El municipio posee una extensión de 223 

kilómetros cuadrados. 

 

Sopetrán forma actualmente (2007), parte de la trilogía de la Ruta del Sol del occidente de 

Antioquia. Compuesta además de por sí, de los municipios de San Jerónimo y Santa Fe de 

Antioquia, con los cuales comparte parte de su historia. Tras la inauguración del Túnel de 

Occidente Fernando Gómez Martínez, sus posibilidades turísticas se han triplicado a partir del 

año 2006. Es una tierra apta para el ecoturismo 

https://es.wikipedia.org/wiki/Sopetr%C3%A1n 

 

Es la tierra de las frutas tropicales, ubicada en una región de gran desarrollo turístico que 

componen además los municipios de Santa Fe de Antioquia y San Jerónimo, apoyados en su 

clima tropical, su cercanía al río Cauca y su aproximación a Medellín gracias al Túnel de 

Occidente, puesto en funcionamiento a principios de 2006. Sus parques recreativos y 

hosterías son reconocidos por su calidad y por el buen servicio que se le ofrece al turista. 

 
 

https://es.wikipedia.org/wiki/Sopetr%C3%A1n


DIVISIÓN POLÍTICO ADMINISTRATIVA 

 

Está dividida en 6 corregimientos: Córdoba, San Nicolas, Horizontes, Nuevo Horizontes 

(Santa Bárbara), Guayabal y Montegrande, y en 33  veredas, como: La Miranda, El Rodeo, El 

Llano, Santa Rita. Se comunica por carretera con los municipios de Olaya, Belmira, San 

Jerónimo, Ebéjico y Santa Fe de Antioquia. 

Está recorrido por los ríos Cauca, que marca su límite oriental, Aurra y Quebradaseca que 

atraviesan la zona rural, y Sopetrana que discurre por la mitad de la cabecera municipal. 

 

Generalidades del PDSP y del PTS. 

En el marco de la implementación del Plan Decenal de Salud Pública -PDSP 2012 – 2021, los 

territorios han formulado dos generaciones de Planes Territoriales de Salud -PTS para los 

periodos de gobierno 2012-2015 y 2016-2019, bajo los lineamientos establecidos por el 

Ministerio de Salud y Protección Social -MSPS, en particular los relacionados con la Estrategia 

PASE a la Equidad en Salud, que han permitido avanzar en el logro de las metas de país en 



materia de salud pública a través de las propuestas estratégicas evidenciadas en los objetos 

y metas sanitarias formuladas en dichos instrumentos de planeación.  

 

Para realizar el monitoreo y evaluación de los PTS y en cumplimiento de lo establecido en la 

Resolución 1536 de 2015, el MSPS definió la metodología para medir el desempeño de la 

gestión integral en salud de las entidades territoriales y establecer el avance y el logro de los 

objetivos y las metas sanitarias definidas en el PTS y su contribución al PDSP (Ministerio de 

Salud y Protección Social, 2015, pág. 17). 

  

En el 2016, posterior a la formulación de los PTS 2016-2019, las entidades territoriales 

cargaron dichos planes al Portal Web PDSP del Ministerio de Salud y Protección Social 

destinado para tal fin. A su vez, a partir de este año, este portal captura desde las Entidades 

el reporte que referente al proceso de gestión operativa a través de los Planes de Acción en 

Salud y del Componente Operativo Anual de Inversión realizan las Entidades Territoriales 

(ET), en dónde se programan los recursos de cada vigencia para la implementación de las 

intervenciones que permitirán el logro de los objetivos y metas sanitarias del componente 

estratégico del PTS1. 

 

Con estos insumos, a partir del 2016 a través del Portal Web PDSP es posible identificar el 

nivel de cumplimiento de la eficacia operativa o cumplimiento de la programación anual de las 

entidades territoriales. Adicionalmente, y teniendo en cuenta que culminó el periodo de 

gobierno de las administraciones territoriales, es preciso avanzar en la identificación del 

cumplimiento de las metas sanitarias propuestas en los PTS, lo cual corresponde a la 

evaluación del componente de eficacia técnica en el marco de la metodología de monitoreo y 

evaluación. 

 

Como parte del proceso de evaluación de las metas de resultado programadas por las ET, en 

el presente documento se precisan las orientaciones para su evaluación, con el fin identificar 

su estado de avance en cuatro grandes bloques. El primero, relacionado con la coherencia en 

la formulación de las metas de resultado según lo identificado en la cadena de valor; el 

segundo que tiene en cuenta el avance en los resultados en salud (tendencia de los 

indicadores en el periodo de gobierno); el tercero que hace referencia a la coherencia en la 

programación de las metas a partir de las líneas de base para el proceso de planeación 

integral en salud en el 2016; y el cuarto que muestra la relación del avance de los resultados 

en salud con la ejecución operativa anual de acuerdo a las actividades programadas por línea 

operativa. 

 

Objetivo General 

Presentar avances y definición de acciones de intervención del Plan Territorial en Salud 2020 

- 2023 

Objetivos Específicos 

Evaluar las condiciones institucionales de las entidades territoriales para el proceso de 

planeación. 



 Medir el cumplimiento de las metas sanitarias definidas en el Plan Territorial en Salud - PTS 

(Eficiencia Técnica) 

 Medir la relación entre la asignación de recursos y la ejecución presupuestal del PTS 

 Medir la comparación de los productos obtenidos frente a los insumos utilizados en salud 

pública 

 Gestionar el conocimiento derivado de la evidencia necesaria para orientar la formulación de 

los planes y programas que se enmarcan en cada dimensión. 

 Identificar las oportunidades de mejora para Avanzar en las conclusiones para   

 

Alcance 

 

Identificar las oportunidades de mejora que le permitan al ente territorial alcanzar las metas trazadas 
en el PTS. 
 

Descripción general de la Metodología 

“La metodología de monitoreo y evaluación de los PTS establecida por el Ministerio de Salud y 
Protección Social plantea la medición del desempeño de la Gestión Integral en Salud de las 
Entidades Territoriales a través del análisis de los siguientes componentes: a) Gestión institucional, 
b) Eficacia técnica, c) Eficacia financiera y d) Eficiencia, tal como se muestra en el siguiente 
esquema:” 

 

Resultados de la Evaluación. 

Condiciones institucionales de las entidades territoriales para el proceso de planeación Instrumento 

en Excel (Medición del componente de Gestión Institucional - 2020-2023) 

a) Indicadores de participación e incidencia política (PEIP) 

1. Participación de los actores del territorio en la Planeación Integral en Salud 

2. Abogacía de la autoridad sanitaria 

3. Incidencia técnica y política de la autoridad territorial 

 

 



 

 
 

 

Dentro del Municipio de Sopetrán, se observa una colaboración intersectorial sólida en la que todos 

los actores corresponsables asumen una responsabilidad integral. Esto facilita el avance de los ejes 

estructurales de los diversos planes y proyectos municipales, contribuyendo significativamente 

desde sus propias visiones y misiones como entidades territoriales. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

b) Indicador actualizado Análisis de la Situación de Salud (ASIS) 

 

 
 

 

Dentro del marco del Municipio de Sopetrán, se ha evidenciado una notoria actualización en todas las 

dimensiones evaluadas. Sin embargo, se subraya la necesidad de enriquecer la información relativa 

a la población bajo la responsabilidad de las Entidades Promotoras de Salud (EPS), Empresas 

Administradoras de Planes de Beneficios (EAPB) y Administradoras de Riesgos Laborales (ARL). La 

recopilación más detallada de esta información permitirá una caracterización más precisa y centrada 

en las necesidades a satisfacer. Resulta fundamental que las instituciones y personas encargadas de 

reportar estos datos mantengan una comunicación más efectiva y oportuna, garantizando que la 

información disponible sea de utilidad en la planificación y ejecución de futuros proyectos y programas 

en el municipio. 

 

 

 

 

 

 

 



c) Indicadores de integración de la priorización de la caracterización poblacional en 

el PTS (IPCP). 

 

 
 

 

d) Indicador de disponibilidad de instrumentos de la Planeación Integral en Salud (DISP_PIS).  



El plan territorial de salud, así como el componente operativo anual y el plan de acción en salud han 

recibido la aprobación de las autoridades pertinentes. En la documentación oficial, se aprecia la 

contribución de la Secretaría de Salud, la cual ha proporcionado una reglamentación clara y concisa 

destinada a garantizar el cumplimiento de estos objetivos. Además, se describen detalladamente las 

actividades propuestas en consonancia con las problemáticas prioritarias del municipio, así como los 

enfoques de colaboración diseñados para un óptimo desarrollo de estos asuntos. Por último, se 

cuentan con avales de participación de diversos actores municipales que validan la importancia de 

estas actividades para la comunidad. 

 

 

e) Indicador de Gestión en Salud Pública de la Autoridad Territorial – GSP.  

 
 

En el ámbito del Municipio de Sopetrán, se destaca una gestión efectiva llevada a cabo por la autoridad 

territorial en todos los procesos orientados a lograr resultados en salud, en el marco del Plan Territorial 

de Salud. Se resalta particularmente la gestión financiera y administrativa coordinación intersectorial, 

la disponibilidad de información, el seguimiento meticuloso de las actividades, y una serie de acciones 

concretas que han dado como resultado el cumplimiento de los objetivos establecidos, así como una 

priorización efectiva. Estos logros han permitido al municipio avanzar de manera constante en la 

mejora de sus problemáticas y en la promoción de un bienestar continuo en la comunidad.  
 



2. Cumplimiento de las metas sanitarias definidas en el Plan Territorial en Salud - PTS 

(Eficiencia Técnica) 

2.1 Metas de resultado 
 

  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Se aprecia una tendencia positiva en la mayoría de las metas establecidas en el Plan Territorial de 
Salud (PTS), logrando un cumplimiento inicial de sus objetivos en términos de aumento, 
mantenimiento o reducción, según corresponda. Sin embargo, para el año 2022, se ha identificado 
como una problemática prioritaria en la tasa de agresiones por animales potencialmente transmisores 
de rabia. Esta meta, inicialmente catalogada como un objetivo de reducción, ha experimentado un 
incremento con respecto a las cifras del año anterior. Para abordar esta situación, se han definido las 
siguientes estrategias destinadas a mitigar este indicador y mejorar la salud de la comunidad:  

 Campañas de concienciación: Realizar campañas de educación pública para informar a la 
comunidad sobre los riesgos de las agresiones por animales potencialmente portadores de rabia 
y la importancia de reportar incidentes a las autoridades sanitarias. 

 Vacunación de animales: Promover la vacunación de animales domésticos, como perros y gatos, 
contra la rabia. Disponer puntos de vacunación asequibles y accesibles para propietarios de 
mascotas. 

 Control de población: Implementar programas de esterilización y control de población de animales 
callejeros para reducir la presencia de animales potencialmente portadores de la rabia en las 
calles. 

 



 Reporte y seguimiento: Establecer un sistema eficaz para reportar agresiones por animales y 
realizar un seguimiento riguroso de cada caso. Identificar y aislar a los animales sospechosos y 
llevar a cabo pruebas de rabia cuando sea necesario. 

 Capacitación de profesionales de la salud: Brindar capacitación a los profesionales de la salud 
para que puedan proporcionar una atención médica adecuada a las personas que han sufrido 
agresiones de animales potencialmente portadores de rabia, incluyendo la administración de 
profilaxis postexposición. 

 Control de animales errantes: Reforzar los esfuerzos para controlar a los animales errantes en 
áreas urbanas y rurales, incluyendo campañas de captura y esterilización. 

 Promoción de medidas preventivas: Informar a la comunidad sobre medidas preventivas, como 
no acercarse a animales desconocidos o enfermos y reportar cualquier comportamiento anormal 
en animales domésticos. 

 Investigación y vigilancia: Realizar investigaciones epidemiológicas para identificar focos de rabia 
y llevar a cabo una vigilancia constante de la enfermedad en animales y humanos. 
 

 
También otra problemática prioritaria es la desnutrición aguda en menores de 5 años, meta también 

catalogada como de reducción, presentó un incremento en comparación con el año anterior. Para 

abordar esta situación, se han definido las siguientes estrategias destinadas a mitigar este indicador:  

 Promoción de la lactancia materna exclusiva: Fomentar y apoyar la lactancia materna 

exclusiva durante los primeros 6 meses de vida, ya que es esencial para la nutrición de los 

lactantes. 

 

 Suplementación nutricional: Proporcionar suplementos nutricionales adecuados para los 

niños desnutridos, especialmente aquellos con desnutrición aguda grave, bajo la supervisión 

de profesionales de la salud. 

 Acceso a alimentos nutritivos: Asegurar que las familias tengan acceso a alimentos ricos en 

nutrientes, como frutas, verduras, proteínas, y alimentos fortificados. 

 Educación nutricional: Brindar educación a las familias sobre prácticas alimentarias 

saludables, incluyendo la preparación adecuada de alimentos y la diversificación de la dieta. 

 Atención médica y seguimiento: Garantizar un acceso fácil a servicios de salud para el 

diagnóstico y tratamiento oportuno de la desnutrición aguda, así como realizar un seguimiento 

continuo del estado nutricional de los niños. 

Otra problemática prioritaria es la tasa de morbilidad materna extrema, meta catalogada como de 

aumento, presentó una reducción en comparación con el año anterior. Para abordar esta situación, se 

han definido las siguientes estrategias destinadas a mitigar este indicador:  

 Educación y concienciación: Promover la educación y la concienciación sobre la salud 

materna en las comunidades para que las mujeres conozcan los signos de alarma y busquen 

atención médica a tiempo. 

 Acceso a atención prenatal de calidad: Garantizar que todas las mujeres embarazadas tengan 

acceso a atención prenatal de calidad, que incluya exámenes regulares, pruebas de 

laboratorio y asesoramiento sobre la salud materna. 



 Atención obstétrica de emergencia: Establecer centros de atención obstétrica de emergencia 

en áreas rurales y remotas para garantizar que las mujeres que enfrentan complicaciones 

tengan acceso a atención médica urgente. 

 Capacitación de profesionales de la salud: Capacitar a médicos, parteras y otros profesionales 

de la salud en la identificación y gestión de complicaciones del embarazo y parto. 

 Supervisión y registro de casos: Implementar un sistema de supervisión y registro de casos 

para identificar las mujeres en riesgo y hacer un seguimiento de su atención. 

Otra problemática prioritaria es la tasa de cáncer de mama, meta catalogada como de reducción, 

presentó un aumento en comparación con el año anterior. Para abordar esta situación, se han 

definido las siguientes estrategias destinadas a mitigar este indicador:  

 Educación y concienciación: Realizar campañas educativas a nivel comunitario y nacional 

para concienciar a las mujeres y a la sociedad en general sobre la importancia de la 

prevención y la detección temprana del cáncer de mama. 

 Mamografías y detección temprana: Promover la realización de mamografías regulares y 

exámenes clínicos de mamas, especialmente en mujeres de 40 años en adelante. 

Garantizar que los servicios de detección estén disponibles y accesibles. 

 Autoexámenes de mamas: Enseñar a las mujeres a realizarse autoexámenes de mamas 

y a buscar atención médica si encuentran algún cambio o anomalía en sus senos. 

 Acceso a atención médica: Asegurar que todas las mujeres tengan acceso a atención 

médica de calidad, que incluya evaluación y diagnóstico oportuno en caso de sospecha 

de cáncer de mama. 

 Tratamiento y atención integral: Proporcionar atención médica integral y tratamiento 

oportuno a las mujeres diagnosticadas con cáncer de mama, incluyendo cirugía, 

radioterapia, quimioterapia y terapia dirigida, según corresponda. 

Otra problemática prioritaria es la tasa de violencia intrafamiliar, meta catalogada como de reducción, 

presentó un aumento en comparación con el año anterior. Para abordar esta situación, se han definido 

las siguientes estrategias destinadas a mitigar este indicador:  

 Educación y concienciación: Realizar campañas de educación y concienciación a nivel 

comunitario y escolar para informar a la población sobre los diferentes tipos de violencia 

intrafamiliar, sus consecuencias y cómo prevenirla. 

 Capacitación de profesionales: Ofrecer capacitación a profesionales de la salud, la educación, 

la justicia y servicios sociales para que puedan identificar y abordar adecuadamente los casos 

de violencia intrafamiliar. 

 Líneas de ayuda y servicios de apoyo: Establecer líneas telefónicas de ayuda y centros de 

atención de emergencia para víctimas de violencia intrafamiliar, ofreciendo asesoramiento, 

refugio temporal y servicios de apoyo psicológico. 

 Orden de restricción: Facilitar la obtención de órdenes de restricción que prohíban al agresor 

acercarse a la víctima y a los lugares que frecuenta, con consecuencias legales en caso de 

incumplimiento. 

 



 Políticas y leyes de protección: Implementar y hacer cumplir leyes que protejan a las víctimas 

de violencia intrafamiliar, así como políticas que promuevan la igualdad de género. 

Otra problemática prioritaria es la cobertura de vacunación de la tercera dosis de polio en niños y niñas 

menores de un año, meta catalogada como de aumento, presentó una disminución en comparación 

con el año anterior. Para abordar esta situación, se han definido las siguientes estrategias destinadas 

a mitigar este indicador:  

 Educación y concienciación: Realizar campañas de educación y concienciación a nivel 

comunitario para informar a los padres y cuidadores sobre la importancia de la tercera dosis 

de la vacuna contra la polio, así como los beneficios de la inmunización. 

 Acceso fácil y asequible: Asegurar que las clínicas de vacunación estén disponibles y 

accesibles para todas las comunidades, incluyendo áreas rurales y marginadas. 

 Recordatorios y seguimiento: Implementar sistemas de recordatorios y seguimiento, como 

llamadas telefónicas, mensajes de texto o visitas domiciliarias, para recordar a los padres las 

fechas de vacunación y asegurarse de que los niños reciban todas las dosis necesarias. 

 Horarios amplios de vacunación: Ofrecer horarios de vacunación flexibles que se adapten a 

las necesidades de las familias, incluyendo horarios de tarde y fines de semana. 

 Campañas de vacunación masiva: Realizar campañas de vacunación masiva en escuelas, 

centros comunitarios y otros lugares de alta afluencia para llegar a un gran número de niños 

de manera eficiente. 

 Participación de la comunidad: Involucrar a líderes comunitarios, maestros y otros miembros 

influyentes en la promoción de la vacunación y en la organización de eventos de inmunización. 

 

 



Análisis evaluación y definición de acciones de intervención 

2.2 Relación con eficacia técnica operativa (2020-2022): Presentar el avance al año 2022. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



Durante el período comprendido entre 2020 y 2022, se ha logrado una ejecución general del 100% 

en la mayoría de metas establecidas en las líneas operativas de promoción de la salud y gestión de 

la salud pública. Este éxito demuestra la efectiva dirección que se proporcionó a cada una de las 

iniciativas adoptadas con el fin de mejorar diversos indicadores a nivel municipal.  

 

 

 

 

 

 

 



Evaluación y definición de acciones de intervención 

3. Eficacia Financiera 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Se destaca una eficacia financiera anual del 91,3% al año 2020, lo que refleja un cumplimiento 

satisfactorio en la asignación de recursos destinados para alcanzar las metas establecidas. Cabe 

mencionar que, las dimensiones relacionadas con: transversal gestión diferencial de poblaciones 

vulnerables muestra un cumplimiento ligeramente menor, con porcentajes al 50%, Por otra parte, 

también se evidencia un cumplimiento inferior en las dimensiones de: vida saludable y condiciones no 

trasmisibles con un porcentaje de cumplimiento del 56%; así mismo la dimensión de salud pública en 

emergencias y desastres con un porcentaje de cumplimiento del 51,19%,  se recomienda una revisión 

minuciosa de estas dimensiones para asegurar que alcance un cumplimiento del 100%, 



equiparándose al rendimiento de las demás estrategias. Finalmente se tendrá en cuenta las 

dimensiones de seguridad alimentaria y nutricional y el fortalecimiento de la autoridad sanitaria para 

la gestión en salud, presenta acciones sin programar, se tiene previsto programar acciones pertinentes 

para estas dimensiones de modo que se pueda cumplir con un 100% de los recursos destinados.  



 

 



Se ha logrado una eficacia financiera anual del 95,25% al finalizar el año 2021, lo que refleja un 

cumplimiento satisfactorio en la asignación de recursos destinados para alcanzar cada una de las 

metas establecidas. Para mantener esta tendencia positiva, se recomienda mantener un enfoque 

constante en la formulación adecuada de metas y objetivos, priorizando las necesidades identificadas 

en el municipio. Esto permitirá un cumplimiento efectivo de los indicadores y un continuo mejoramiento 

de la calidad de vida de la población del municipio. Se observa incumplimiento en la dimensión de 

emergencias y desastres, se recomienda una revisión minuciosa de esta dimensión, ejecutar las 

acciones pertinentes para asegurar que alcance un cumplimiento del 100%. Respecto a la dimensión 

de fortalecimiento de la autoridad sanitaria presenta acciones sin programar, se tiene previsto 

programar acciones pertinentes para esta dimensión de modo que se pueda cumplir con un 100% de 

la meta establecida.  

 

 

 

 

 

 



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Se ha logrado una eficacia financiera anual del 96,73% para el año 2022, lo que denota un 

cumplimiento satisfactorio en la asignación de recursos destinados para alcanzar cada una de las 

metas establecidas. Para mantener esta tendencia positiva, se recomienda mantener un enfoque 

constante en la formulación adecuada de metas y objetivos, priorizando las necesidades identificadas 

dentro del municipio. Esto permitirá un cumplimiento efectivo de los indicadores y una continua mejora 

en la calidad de vida de la población del municipio. Por otra parte, también se evidencia un rendimiento 

inferior en las dimensiones de: salud pública en emergencias y desastres sin presentar porcentaje de 

cumplimiento, seguidamente gestión diferencial de poblaciones vulnerables con un porcentaje de 

cumplimiento del 60%, y finalmente sexualidad, derechos sexuales y reproductivos con un porcentaje 

de cumplimiento del 66,67%. Para mejorar el cumplimiento de estas dimensiones en salud, se 

implementarán estrategias y enfoques puntuales que aborden los desafíos específicos que pueden 

estar afectando el cumplimiento de las metas y objetivos establecidos.  

 

 

 

 



 

 

 

 

 

 

 

 



 

 



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Analizando la eficiencia operativa anual y trimestral de resultados del Plan Territorial de Salud para el 

año 2020 se observa un cumplimiento de las actividades en general del 100% para alcanzar la meta 

programada, algunas presentaron un rendimiento por debajo del cumplimiento esperado como las 

dimensiones: Sexualidad, derechos sexuales y reproductivos, convivencia social y salud mental, vida 

saludable y enfermedades transmisibles, salud y ámbito laboral y salud pública en emergencias y 

desastres. Por otra parte, se observa algunas dimensiones sin programar o ejecutar acciones, en los 

respectivos periodos se realizarán acciones pertinentes tendientes a mejorar y dar cumplimento al 

porcentaje del 100%.  



 

 

 

 

 

 

 



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 



Analizando la eficiencia operativa anual y trimestral de resultados del Plan Territorial de Salud para el 

año 2021 se observa un cumplimiento de las actividades en general del 100% para alcanzar la meta 

programada, algunas presentaron un rendimiento por debajo del cumplimiento esperado como las 

dimensiones: Sexualidad, derechos sexuales y reproductivos, convivencia social y salud mental, vida 

saludable y enfermedades transmisibles, salud y ámbito laboral y salud pública en emergencias y 

desastres. Por otra parte, se observa algunas dimensiones sin programar o ejecutar acciones, en los 

respectivos periodos se realizarán acciones pertinentes tendientes a mejorar y dar cumplimento al 

porcentaje en un 100%.  

 

 



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Analizando la eficiencia operativa anual y trimestral de resultados del Plan Territorial de Salud para el 

año 2022 se observa un cumplimiento de una gran mayoría de actividades en general del 100% para 

alcanzar la meta programada, algunas presentaron un rendimiento por debajo del cumplimiento 

esperado como las dimensiones: Transversal gestión diferencial de poblaciones vulnerables, vida 

saludable y condiciones no transmisibles, Sexualidad, derechos sexuales y reproductivos, convivencia 

social y salud mental, vida saludable y enfermedades transmisibles, salud y ámbito laboral y salud 

pública en emergencias y desastres. Por otra parte, se observa algunas dimensiones sin programar o 

ejecutar acciones, en los respectivos periodos se realizarán acciones pertinentes tendientes a mejorar 

y dar cumplimento al porcentaje en un 100%. Se reconoce la importancia de mejorar el porcentaje de 

cumplimiento en la gran mayoría de las dimensiones se efectuarán las acciones mas acordes para 

cumplir con las metas y objetivos propuestos.  

 

 



Análisis, evaluación y definición de acciones de intervención 

 

Conclusiones. 

 

 Para mejorar el cumplimiento de las dimensiones de salud que cuentan con porcentajes por debajo 

del cumplimiento esperado, se realizara un enfoque en la colaboración intersectorial, la 

planificación estratégica y la participación de la comunidad.   

 

 Se resalta la importancia de la colaboración y coordinación entre todas las dependencias 

relacionadas en la elaboración del Análisis de Situación de Salud (ASIS). Esta sinergia contribuye 

a la producción de un producto que se alinea de manera efectiva con las necesidades observables 

dentro del Plan Territorial de Salud (PTS) y el ASIS. 

 

 Se destaca un significativo trabajo intersectorial que ha permitido que los planes y proyectos a 

nivel municipal se enfoquen en las auténticas prioridades, contribuyendo al mejoramiento de los 

indicadores de salud y, en última instancia, a la calidad de vida de los residentes del municipio. 

 

 Se recomienda para los próximos años realizar un seguimiento y priorización en las metas 

relacionadas con las dimensiones, de acuerdo al Plan Nacional de Salud Pública. Estos 

indicadores presentan desafíos que pueden ser reformulados y priorizados con el objetivo de 

mejorar el abordaje de los determinantes sociales en salud. 

 

 Se destaca la adecuada asignación de recursos para el cumplimiento de cada una de las metas, 

lo que demuestra una programación financiera sólida que facilita la ejecución de los planes y 

proyectos de manera eficiente, ajustándose a los recursos disponibles en el municipio.  Se 

evidencia la importancia de mejorar en la asignación de recursos de algunas metas  que no 

obtuvieron el 100% de cumplimiento. 



 


