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INTRODUCCION

La caracterizacion social y ambiental en el marco del PIC, es la accion mediante la cual se realiza
la recoleccién, procesamiento, analisis y difusién de informacion sobre y con un grupo de
poblacion priorizado y su entorno social y ambiental, complementaria a la existente (ejemplo:
informacién del ASIS), que sea requerida para la implementacién efectiva de una estrategia
definida en el Plan Territorial de Salud.

Su fin es ampliar la informacion que permita identificar los elementos necesarios para establecer
los factores de riesgo, momentos significativos en el curso de la vida y las condiciones del entorno
donde viven las personas que estaran sujetas a ser trasformadas a través de una intervencion en
salud publica definida en el Plan Territorial de Salud, a fin de poder adecuar dichas estrategias o
intervenciones a las condiciones particulares de la poblacion y el territorio, establecer los avances
alcanzados y su contribucion con las condiciones de salud particulares de la poblacién en el
territorio.

Los resultados de la caracterizacion pueden contribuir a fortalecer estrategias que involucren
atenciones individuales (definidas en el POS) o colectivas.

Eventualmente si, en el marco de esta actividad se identifican personas que deban ser dirigidas
a servicios sociales o de salud se aplicara lo definido en el documento de orientaciones para el
desarrollo de la canalizacién en el marco del PIC.

Dentro del documento se puntualiza la poblacién a intervenir, con los resultados obtenidos del
proceso, teniendo en cuenta el paso a paso de las orientaciones de la resolucion 518 de 2015,
tabulando los datos de forma cuantitativa, a su vez se realiza un analisis cualitativo, que permita
medir el impacto de la estrategia a fin de dar continuidad a los procesos, emitiendo los principales
hallazgos y acciones de mejora, en caso de ser necesario.
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JUSTIFICACION

A nivel departamental, Arboledas, Gramalote, Lourdes, Salazar, San Cayetano, Santiago y Villa
Caro, hacen parte de la Regional Centro del Departamento Norte de Santander.

Son Municipios cuya poblacién, se encuentra concentrada en mayor medida en la zona Rural,
que presenta una gran problematica de morbilidad y mortalidad, relacionada con distintos factores
sociales, econdmicos, ambientales y culturales. Dentro de los principales eventos de interés en
salud publica, de acuerdo a fuente SIVIGILA, se encuentran: agresiones por animales
potencialmente transmisores de rabia, varicela, Dengue, Accidente Ofidico, Leishmaniasis,
Intento de suicidio y otros Trastornos mentales y del comportamiento, entre ellos: alcoholismo,
ansiedad, depresion y trastorno Afectivo Bipolar y de manera observable presenta un gran
incremento en el evento de consumo de sustancia psicoactivas en todos los ciclos Vitales.

Estos entes territoriales al igual que los 40 municipios del departamento, son direccionados por el
Instituto Departamental de Salud con sede en Cucuta; por ende, a través de estas orientaciones,
se plantea un trabajo articulado interinstitucional, tomando como base la estrategia de Informacion
para la salud correlacionada con el procedimiento de canalizacién en el marco del PIC, las cuales
corresponden a una actividad que facilita el acceso a los servicios de salud individuales y
colectivos, mediante el acercamiento de los mismos a las comunidades que los requieren.
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OBJETIVO GENERAL

Contar con una identificacion a profundidad de los riesgos, momentos significativos en el curso
de la vida, condiciones del entorno, entre otros, que permitan adecuar las estrategias o
intervenciones colectivas definidas en el Plan Territorial de Salud a las condiciones particulares

de las poblaciones, comunidades y entornos y optimizar el desarrollo de las mismas.

OBJETIVOS ESPECIFICOS

¢ Analizar la informacion recolectada para la toma de decisiones en el marco de los procesos
de Gestién de la Salud Publica, el desarrollo de estrategias o intervenciones definidas en
el Plan Territorial de Salud y complementar informacion disponible que aporte al desarrollo
de nuevos planes, programas, proyectos o estrategias.

e Realizar la caracterizaciéon de la poblacién de manera individual, familiar, social y
ambiental a través del instrumento definido por la institucién.

e Publicar en la pagina web de la entidad los resultados de la caracterizacion realizada.

e Evaluar el porcentaje de cumplimiento a través de los indicadores estipulados
estableciendo acciones de mejora en caso de ser necesario.
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DESARROLLO DE LA ESTRATEGIA DE CARACTERIZACION SOCIAL Y AMBIENTAL
IMPLEMENTADA EN EL MARCO DEL PLAN DE INTERVENCIONES COLECTIVAS PIC -
SALUD PUBLICA, MUNICIPIO DE SANTIAGO, VIGENCIA 2023

ITEM No. 1. Identificar una estrategia o intervencion definida en el Plan Territorial de Salud que
para su ejecucion requiera necesariamente de informacion adicional a la del ASIS u otras fuentes
de informacién o de un analisis a profundidad de fuentes de informacién existentes.

Se desarrollé6 mesa de trabajo y concertacién de acciones en el marco del Plan de Intervenciones
Colectivas -PIC 2023, para el proceso de caracterizacion en salud el cual se llevd a cabo en el
municipio, esto con el fin de dar cumplimiento a la normatividad vigente en materia de PIC, y a su
vez, a las tecnologias en salud, contempladas en la Resolucién 3280 de 2018.

En este sentido se socializan los planes de accién en salud, elaborados por el Municipio y
contratados con la ESE, en donde la coordinadora de salud publica establece la importancia que
tiene el proceso de caracterizacion en salud en el entorno rural y orienta sobre la necesidad de
identificar objetivamente las necesidades de la poblacién, con el fin de priorizar acciones especificas
de atencién a la comunidad, tal como lo es el seguimiento y control de la madre gestante,
crecimiento y desarrollo, vacunacién, hipertension arterial, alteraciones de la salud mental o
dificultades en la dinamica y la funcion familiar,
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ITEM No. 2. Definir el proceso para la recoleccién, procesamiento, analisis, difusién y uso de la
informacion recolectada.

Se definié el proceso para la recoleccion de datos a través de una guia de orientaciones de
caracterizaciéon socio-ambiental, formato con descripcidn de variables y capacitacién virtual sobre
el registro de cada uno de los instrumentos de recoleccion de datos.
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Asi mismo la ESE definié instrumento de recoleccion de datos el cual esta dividido en tres
apartados modulo social familiar, modulo familiar y modulo individual, el cual busca conocer las
particularidades familiares, condiciones de habitabilidad y factores de riesgo y factores protectores
en la familia.
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ITEM No. 3. Realizar la organizacion y preparacién de la logistica requerida para llevar a cabo la
actividad, incluyendo seguridad del personal que trabajara en terreno.

Realizar la organizacion y preparacion de la logistica requerida para llevar a cabo la
actividad, incluyendo seguridad del personal que trabajara en terreno

A través del analisis del Municipio de Santiago profesional de la ESE Diana Ramirez, la
coordinadora de Salud publica del municipio de Santiago Betsy Liliana Camacho con el equipo
PIC del municipio de Santiago conformado por Bryan Alexander Badillo Vergel profesional
psicosocial, Sonia esperanza Ramirez Auxiliar de enfermeria y Rocié Angélica Mogollén Auxiliar
de enfermeria analizan las particularidades y necesidades del territorio a intervenir a través del
proceso de caracterizacion en salud, definiendo pata este proceso los siguientes escenarios:
Vereda quebrada seca y centro poblado san Guillermo, Vereda la amarilla y finalmente vereda
Cacahuala.

No. Total de .
Micro Territorio Hogares Nameracion Fichas Tipologia
1. Vereda Quebrada seca - Centro
Poblado San Guillermo 67 546801A01 al 546801A67 Concentrado
2 Vereda La Amarilia 17 546802801 al 546802817  Dispersion baja
3. Vereda Cacahuala 38 546303C01 al 546803C38 Dispersion media

Teniendo en cuenta esto, se realiza en el municipio de Santiago proceso de pilotaje en el cual se
implementa el instrumento de caracterizacion socio familiar en sus dos modulos, (Modulo social-
ambiental y modulo individual), el cual fue aplicado en dos nucleos familiares diferentes y el cual
fue realizado con la aprobacién de la Coordinadora de salud publica, con el fin de que pudiera
evaluarse la dinamica de aplicacién del instrumento, perfeccionamiento del proceso de entrevista,
practica de medicién antropométrica y definicion de tiempos idéneos para la implementacion de
los modulos establecidos por parte del instrumento.
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De igual forma el equipo interdisciplinar de las PIC establece contacto con los presidentes de las
juntas de accién comunal del municipio en donde se explica el proceso de caracterizacion en
salud y proceso de informacién en salud dirigido a todos los habitantes de los microterritorios
seleccionados, estableciendo como eje central del proceso a la visita domiciliaria casa a casa. Se
expone que el objetivo de la caracterizacion en salud es el de conocer las caracteristicas de
habitabilidad, acceso a salud y especificidades propias de la poblacion, asi como generar
espacios de capacitacion en salud con el fin de promover habitos y estilos de vida saludables,
estrategias de promocion en salud y prevencion de la enfermedad.

Por otra parte, se establece contacto con diferentes actores territoriales para dar a conocer los
objetivos del PIC entre los que se encuentran Alcaldia, puesto de salud, policia nacional entre
otras, logrando la socializaciéon de la estrategia desde todos los frentes y promoviendo la voz a
voz Yy la divulgacion del proceso en el Municipio.

Asi mismo, se realiza inspeccion e inventario de los equipos antropométricos entregados por parte
de la ESE a los profesionales de caracterizacion en salud para realizar las acciones de
caracterizacion en cada una de las veredas asignadas. En este sentido se realizé el siguiente
inventario:

Balanza digital grado medico marca Badecol
Infantometro mecanico

Tallimetro portatil

Balanza pesa bebes

Tensidmetro analogo

Fonendoscopio

Cintas para perimetro braquial, cefalico y cadera
Morral
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Organizacion y preparacion de la logistica requerida para llevar a cabo la actividad,
incluyendo seguridad del personal que trabajara en terreno.

Dentro del proceso de caracterizacién en Salud el equipo PIC establecié semanalmente reuniones
en las cuales definia las metas a trabajar, seleccién de microterritorio, niumero de casas a
intervenir por jornada, rutas de acceso con el fin de analizar las particularidades propias del
contexto generando estrategias in situ que permitieran adelantar el proceso de caracterizacion de
una manera eficaz.
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Actividades posteriores al trabajo de campo

Al final de la jornada realizar revision, retroalimentacién y recepcion de los instrumentos
diligenciados, revisar, consolidar y analizar la informacion resultado de la caracterizacion en cada

micro territorio, revision de la calidad de los datos. Eventualmente si, en el marco de esta actividad
se identifican personas que deban ser dirigidas a servicios
sociales o de salud.

ITEM No. 4. Informar a la comunidad de la caracterizacion a realizar, la metodologia e

instrumentos a usar; identificacion de las personas a cargo de la recoleccién de la informacion; el
mecanismo para socializacion de los resultados encontrados y su uso.

Unidos yor -~
SANTIAGO
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Frente a las estrategias IEC implementadas el equipo PIC disefio y publico infografia con
informacién relacionada al proceso de caracterizacién en salud, definiendo microterritorios
priorizados, metodologia a implementar, resultados esperados e informacién importante y
llamativa para la comunidad, se resalta la colaboracion activa de instituciones como la policia
nacional, alcaldia y centro de salud en la colaboracion y articulacién frente al proceso.

ITEM No. 5. Realizar el analisis y uso de la informacién recolectada.
Aplicacidén del instrumento y recoleccién de datos

Se realizd la aplicacion del instrumento de caracterizacion a las familias de los microterritorios
priorizados logrando para la vereda Quebrada seca y Centro poblado san Guillermo logrando un
proceso de efectividad de 46.2% de familias caracterizadas, asi mismo para la vereda la Amarilla
se logré un proceso de efectividad del 88.2% y finalmente en la vereda Cacahuala se logré un
indice de efectividad de 84.2%.

Vereda Quebrada seca y Centro Vereda la Amarilla Vereda Cacahuala
Poblado San Guillermo

Evaluacion de término medio (avance de la intervencion de campo)

Este proceso estuvo orientado a evaluar la dinamica de aplicacién de la ficha de caracterizacién social
ambiental e individual en cada uno de los microterritorios seleccionados, asi como analizar el procedimiento
de aplicacion de encuestas, el proceso de toma de datos antropométricos y la calidad del dato registrada
en cada uno de los instrumentos, para esto se evidencio que la aplicaciéon del instrumento tomo alrededor
de 45 minutos por nucleo familiar, las familias se mostraron receptivas y suministraron informacion a los
profesionales de manera clara, finalmente se encuentro que las familias han sido receptivas al proceso,
presentaron interés de conocer sus datos antropométricos y se sintieron conformes con cada una de las
acciones realizadas por parte del equipo de las PIC.
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Vereda Quebrada seca y Centro
Poblado San Guillermo

Vareda la Amarilla Vareda |a Cacahuala

Tabulacion de la informacion

Para el proceso de tabulacién de la informacién la ESE suministro una base de datos en Excel en
la cual se sistematizo cada una de las variables contenidas en el instrumento por cada uno de sus
modulos (Social, familiar, individual), esto con el fin de que a través de esta herramienta se lograra
tabular de manera eficiente la informacion y generar un analisis descriptivo de cada uno de los
microterritorios priorizados.

Anadlisis descriptivo

Una vez tabulada la informacioén el profesional lider del proceso de caracterizacion realizo un
andlisis tanto cualitativo como cuantitativo de cada una de las variables encontradas,
clasificandola por micro territorio, alli se logré evidenciar el impacto del proceso de caracterizaciéon
resaltando las particularidades de las familias en términos de habitabilidad y condiciones de vida,
generandose a su vez un analisis detallado de las caracteristicas sociodemograficas de la
poblacion evaluada.
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Quebrada seca y Cantro
Poblado San Guillermo

ITEM No. 6. Publicar en la pagina web de la entidad los resultados de la caracterizacién realizada.

Para el dia 28 de noviembre de 2023 en el salén TIC a las 10:00 am se realizé socializacién del
proceso de caracterizacion en donde se presentaron los resultados ante los directivos presentes
en el Municipio, ESE, EAPB, IPS y actores sociales representativos en el territorio, alli se logré
mostrar el impacto de proceso, datos sociodemograficos de interés, indicadores de salud,
dificultades del proceso, experiencias exitosas y conclusiones de la estrategia implementada en
cada uno de los microterritorios seleccionados en el municipio de Santiago.
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ITEM No. 7. Evaluar los resultados y utilidad de la caracterizacion realizada y definir acciones de
mejora.

Fortalezas del proceso
Acceso a material de trabajo, equipo antropométrico. Basculas, telemetro.
Tensiémetro e insumos de papeleria que favorecen el proceso de caracterizacion.

» Equipos de salud bien articulados, propositivos, con habilidades de trabajo en equipo
y habilidades sociales lo cual facilita el trabajo de campo y la aproximacion a las
familias.

» Posibilidad de realizar acciones de caracterizacion en salud durante cualquier
momento del dia, debido a la flexibilidad de horarios.

Oportunidades para el proceso

» Aceptacion de la comunidad a los procesos de caracterizacion en salud, encontrando
amabilidad, disposicién y facilidad en la comunicacion con las familias.

* Generar encuentros comunitarios podria favorecer la divulgacion de informacion y la
captacion de mas familias que deseen ser caracterizadas disminuyendo las casas
cerradas o las casas que no dan informacion.

* Generar brigadas de salud por parte de la ESE que fortalezcan el proceso de
remision en salud realizado por parte del proceso de caracterizacion.

Dificultades encontradas durante el proceso

» Zonas de dificil acceso.

+ Dificultades para tener calidad del dato.

» Casas cerradas durante horas laborales.

Debilidades encontradas

* No se realizan encuentros comunitarios o articulaciones interinstitucionales de

socializacion del programa antes de dar inicio al proceso de caracterizacion en salud
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INDICADORES A EVALUAR DE RESULTADO:

¢ Numero de micro territorios intervenidos a través de la estrategia de caracterizacion social y
ambiental.

No. Total de

Micro Territorio Hogares Nameracion Fichas Tipologia
1. Vereda Quebrada seca - Centro
Poblado San Guillermo 67 546801A01 al 546801A67 Concentrado
2 Vereda La Amarilia 17 546802801 al 546802817  Dispersion baja
3. Vereda Cacahuala 38 546803C01 al 546803C38 Dispersion media

¢ Numero de hogares intervenidos a través de la estrategia de caracterizacién social y ambiental
(clasificar casas efectivas, no efectivas, fallidas, cerradas, renuentes).

TERZACON VENEDA QUEBRADA SECA Y CARACTERIZACON VERIDA LA AMARALA ARACTERZACON VEREDA CACAHUALA

=— =
. . Murmene e Porsonas | Mumsre de Mumerade
Micatermiteria Camgnnizocag Hoerires; AL
Verada la Amarifla 3B 15 23
Veredta Cacahuala 69 a0 38
Vereda Quebrada Seca 68 25 43
TOTAL 1TE TO 105

¢ Numero de poblacion intervenida por ciclo de vida.

MEvares
Wicalerrilaria 12217 de EJ
TaoPrimesa| Ball adclescen G226 | 23a88 | Aduio
Infania mfar«sa aia Jedantud | Adultas | omays | TRTAL

Verada la Amarllia 5 3 2 2 18 T 38
Vereda Cacahuala T a 4 7 32 10 <]
Vereda Quebrada
See.g B i S 8 33 ] 58
T i 10 gl | 17 it 25 178

e Casos nuevos de eventos de interés en Salud Publica identificados
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Para la vigencia de la operacion de identificaron 10 casos nuevos.

BOLETA DE REMISION INTERNA
E.5.E HOSPTTAL REGIONAL CENTRO

%Ml
Vool |
[Foche w201 |

Paz |

FECHA: __ W __W___
NOMBRE DEL USUARIO

DOCUMENTO:

VACUNACION

RUTA MATERNO PERINATAL

CICLO DE VIDA ADOLECENTE

CICLO DE VIDA, RUTA O 'CONSULTA ODONTOLOGICA

PG = =% [SINTOMATICO RESPIRATORID

SERVICIOS AMIGABLES

DETECCION CUELLO UTERINO

OTRO

COMISARIA DE SAMILIA
EAFL

INSTITUCIONES

NOMBRE QUIEN REMITE:

CARGO

e Numero de canalizaciones efectivamente atendidas.

e Durante la operacion se lograron canalizar 10 casos de los cuales la

totalidad fue atendida.
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CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

Conclusiones

Se logra realizar proceso de caracterizacion en salud en los microterritorios priorizados
encontrando aceptacion y colaboracién por parte de la comunidad, lo cual permitié conocer las
caracteristicas y particularidades propias de la poblacion generando un entendimiento de sus
condiciones de vida y de habitabilidad, asi como sus necesidades en materia de salud, aspectos

que desde salud publica son importantes para disefiar e implementar programas o estrategias
que aborden dichas necesidades.

Recomendaciones

» Generar encuentros comunitarios podria favorecer la divulgacion de informacién y la captacion de
mas familias que deseen ser caracterizadas disminuyendo las casas cerradas o las casas que no
dan informacion.

» Generar brigadas de salud por parte de la ESE que fortalezcan el proceso de remisién en salud
realizado por parte del proceso de caracterizacion

“SALUD CON CALIDAD HUMANA”
KDX VDA, BARRIO MIRAFLORES, Cel. 3118111189
secretariageneral@esecentro.com.co — www.esecentronds.com,
Gramalote- Norte de Santander



mailto:secretariageneral@esecentro.com.co
http://www.esecentronds.com/

Codigo: GSP-INS-01
INFORME DE SALUD PUBLICA 2odg0- 2
E.S.E HOSPITAL REGIONAL CENTRO E‘;Zhgo'fnem 2021

EVIDENCIAS FOTOGRAFICAS

Vereda Quebrada seca y Centro
Poblado San Guillermo

Vereda Quebrada seca y Centro
Poblado San Guillermo

Vereda la Amarilla

“SALUD CON CALIDAD HUMANA”
KDX VDA, BARRIO MIRAFLORES, Cel. 3118111189
secretariageneral@esecentro.com.co — www.esecentronds.com,
Gramalote- Norte de Santander



mailto:secretariageneral@esecentro.com.co
http://www.esecentronds.com/

INFORME DE SALUD PUBLICA

Cddigo: GSP-INS-01

Version: 1

E.S.E HOSPITAL REGIONAL CENTRO

Fecha: Enero 2021

Pag.:21

&3

AL
—ae S

B T

ANEXOS

1.
2.

Actas de mesas de trabajo
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Informes, aplicacion estrategia de caracterizaciéon social y ambiental, discriminados por
micro territorios.
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CARACTERIZACION VEREDA LA AMARILLA

Modulo social ambiental

CARACTERIZACION VEREDA LA AMARILLA
20
18

16

Niumero de casas

2
[ °

Efectivas Cerradas No dan informacion

Se encuentra que del total de la poblacién a caracterizar 17 viviendas (100 %) de las cuales 15
casas fueron efectivas (88.2%); 2 casas se encontraron cerradas (11.7 %) y finalmente No hubo
casas en las cuales no dieran informacion.

ROL DE QUIEN RECIBE LA VISITA
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ROL DE CIUIEN RECIBE LA VISITA

Se puede apreciar que de 15 familias que fueron caracterizadas (100%) las persona que recibio la
visita durante el proceso de caracterizacion familiar fueron: 9 cényuges, 4 madres y 2 Hijos, no
recibieron visitas de caracterizacién hermanos, abuelos, sobrinos, madrastras, padrastros o
cuidadores dependientes del jefe del grupo familias.
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TIPO DE DOCUMENTO

Del 100% de la poblacidn caracterizada (15 familias) se pudo apreciar en cuento a la variable tipo
de documento de identidad que 14 personas presentaban cedula de nacionalidad colombianay 1
tarjeta de identidad.

Género

16
g 14
S 12
E. 10
3¢
S 4 2
: 8 —
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Femenino Maculing

Del 100% de la poblacidn caracterizada (15 familias) se pudo apreciar durante el proceso de
caracterizacion familiar que 13 personas pertenecian al género femenino frente a 2 personas que
pertenecian al genero masculino.
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TIPO DE VIVIENDA
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TIFO DE VIVIENDA

Del 100% de la poblacidn caracterizada (15 familias) se pudo evidenciar que el tipo de vivienda en
la que se encontraban era casa.

TEMENCIA DE LA VIVIENDA
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TERENTIA [ LA VIENDA

Del 100% de la poblacién caracterizada (15 familias) se pudo evidenciar que en cuanto a la tenencia

de la vivienda 10 familias presentaban vivienda propia pagada, 2 familias Vivian en arriendo y 3
familias Vivian en otro tipo de vivienda como cuidador o encargado.
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ESTRATO

En cuanto a la estratificacidn social se pudo evidenciar durante el proceso de caracterizacion que de
las 15 familias evaluadas (100% de la poblacién) todas pertenecen al nivel de estratificacion social
tipo 1, frente a esto se puede evidenciar que en la vereda la amarilla no hay familias con
estratificacion social superior al estrato 1 anteriormente mencionado.

NUMERO DE HABITANTES

Numero de personas
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NUMERD DE HABITANTES

Del 100% de la poblacion caracterizada (15 familias) se pudo evidenciar en cuanto al nimero de
habitantes que viven en la misma casa que: 3 familias estan conformadas por 2 integrantes, 6
familias estan conformadas por 3 integrantes, 1 familia estd conformada por 4 integrantes, 1 familia
presenta 5 integrantes y finalmente 4 familias estan conformadas por 6 integrantes, frente a esto
también se pudo encontrar que en la vereda la amarilla no existe familias conformadas por 7 u 8
integrantes.
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NUMERD DE FAMLIAS

Del 100% de la poblacién caracterizada (15 familias) se pudo evidenciar que en cuanto al nimero
de familias por hogar: 12 casas albergaban una sola familia frente a 3 casas que albergaban 2 familias
que vivian en conjunto.

MATERIAL FREDOMINANTE EN PAREDES
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ACUAL % EL NATTAIAL FREDCABMANTE DE LAS PAREDES?

Del 100% de la poblacidon caracterizada (15 familias) se pudo evidenciar que el material
predominante en las paredes era el impermeable de ( cemento, bloque, ladrillo, piedra, concreto y
vaciado) ya que esta caracteristica se encontré en 11 casas visitadas, asi mismo se pudo apreciar
gue 3 casas contaban con (madera pulida, madera burda, tabla, tablén o guadua) como material
predominante de construccién y finalmente se pudo evidencias que en 1 casa el material de
construccion predominante eran materiales de desecho como él (Zinc, tela, cartdn, plasticos entre
otros).
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Del 100% de la poblacién caracterizada (15 familias) se pudo apreciar que en cuanto al estado de
las paredes 14 casas mostraban paredes en buen estado frente a 1 casa en la que se pudo detallar
paredes con descascaramiento, humedad y otras condiciones de deterioro.
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Del 100% de la poblacidon caracterizada (15 familias) se pudo apreciar en cuanto al material
predominante en pisos que 1 familia contaba con pisos de tierra, arena o barro; 11 familias contaban
con piso de cemento o gravilla y finalmente 3 familias tenian piso liso e impermeable como baldosa,
ladrillo, tableta, granito o marmol.
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MATERIAL PREDOMINANTE EN TECHO
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EOUALES BLMATERLLL PREDOMIMANTE DEL TECHD?

Del 100% de la poblacidn caracterizada (15 familias) se pudo evidenciar que en lo referente al
material predominante en el techo 4 familias presentaron techo de fibrocemento y 11 familias
presentaron techo de Zinc siendo las Unicas caracteristicas encontradas en las viviendas que fueron
analizadas desde el proceso de caracterizaciéon en la vereda.

ESTADO DEL TECHO
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Del 100% de la poblacidn caracterizada (15 familias) se pudo evidenciar que en cuento al estado
del techo 13 familias presentan el techo de su vivienda en buen estado frente a 2 familias que
presentaron techo con agrietamientos, goteras u otro tipo de fisuras.

“SALUD CON CALIDAD HUMANA™
KD VDo, BARRIC MIRAFLORES, Cal. 21181111889
S8 gtariagencralfl o6 eosmir 0 COM 0o — WWW 65 BOENIONGS Com,
Gramalote- Morte o Santender




Cdédigo: GSP-INS-01
INFORME DE SALUD PUBLICA @
Version: 1

Fecha: Enero 2021
E.S.E HOSPITAL REGIONAL CENTRO

Pag.:8

PIEZAS O DORMITORIOS DISPONIBLES POR VIVIENDA
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Del 100% de la poblacidn caracterizada (15 familias) se pudo evidenciar en lo referente a piezas o
dormitorios disponibles en la vivienda que 2 familias contaban con 1 sola habitacién; 3 familias con
dos habitaciones; 8 familias con 3 habitaciones y finalmente 2 familias con 4 habitaciones,
resaltando que en la vereda la construccidn de las viviendas garantiza en su mayoria espacios sin
hacinamiento.

HACINAMIENTO
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HACINAMIENTO

Del 100% de la poblacién caracterizada (15 familias) se pudo evidenciar que 5 familias cuentan con
caracteristicas de hacinamiento frente a 10 familias que seguln sus condiciones de vida no presentan
esta dificultad.
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COSERVE 5 CERCA DE LA VIVIENDA HAY ALGUND DE LS SGLIENTES

Del 100% de la poblacién caracterizada (15 familias) se pudo apreciar que 7 familias presentan
cultivos alrededor de la vivienda; 1 familia presenta porquerizas, 2 familias cuentan con galpones
de gallinas, 2 familias viven en terrenos baldios y 2 familias viven cerca al rio o quebrada.

SE REALIZA ALGUNA ACTIVIDAD ECONOMICA
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AL INTERFOR DE LA VIVIENDA SE REALIZA ALGUNA ACTIVIDAD
ECONOMICA?

Del 100% de la poblacién caracterizada (15 familias) se pudo analizar en lo referente a la realizacién
de actividades econdmicas al interior de la vivienda que 5 familias Sl realizan actividades econdmicas
frente a 10 familias que No realizan ningun tipo de actividad econdmica al interior de su casa.
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DESDE LA VIVIENDA 5 PUEDE ACCE DER FACILMENTE A:

Del 100% de la poblacidn caracterizada (15 familias) se pudo evidenciar en cuanto a condiciones de
accesibilidad con las que cuenta la vivienda que 13 familias cuentan con medios de transporte como
buses, autos, camionetas o lanchas, frente a 2 familias que viven cerca de instituciones educativas,
frente a esto se describe que las familias presentan dificultad para acceder a parques o centros
sociales y servicios de salud.

DESPLAZAMIENTD DE LOS MIEMBROS DE LA FAMILIA
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ECOMO SE DESPLATAN GENERALMENTE LOS MIEMBROS DE LA FAMILIA HACIA LDS LUGARES
D TRARAND. ESTUDIO. ENTRE OTROST

Del 100% de la poblacidn caracterizada (15 familias) se pudo evidenciar que en lo relacionado al
desplazamiento de los miembros de la familia que: 1 familia cuenta con vehiculo particular; 6
familias utilizan en su mayoria transporte de servicio publico como bus, buseta o colectivo; 6
familias cuentan con motocicleta como medio de transporte y finalmente 2 familias caminan de
manera habitual.
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ESCEMARID DE ACCIDENTES EN LA VIVIENDA
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SE MDENTIFICAN ALGUNDE DF LOS SGLIFENTES ESCEMARAS OF MESSO DE SMLCDENTE FM LA VIVIENDS

Del 100% de la poblacién caracterizada (15 familias) se lograron analizar que en su mayoria las
familias no presentan escenarios de riesgo que puedan atentar contra la integridad fisica de sus
miembros ya que esta condicidén se encontré en 14 familias visitadas, sin embargo, en 1 familia se
encontré 1 escalera sin proteccion lo cual puede generar un posible factor de riesgo en el hogar.

PRINCIPAL FUENTE DE ABASTECIMIENTO DE AGUA
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Aguas lluvlas
MguaTe o
Ora

SCUAL ES LA PRINCIPAL FUENTE DE ABASTECIMIENTO DE AGIUA PARA CONSUMO HUMAND
EN LA VIVIENDA?

Del 100% de la poblacion caracterizada (15 familias) se logré analizar que para 13 familias la principal
fuente de abastecimiento de agua con la que cuentan es el acueducto administrado por la empresa
prestadora del servicio de agua; asi mismo se encontré que 1 familia se suministra a través del

acueducto veredal y finalmente 1 familia reporto abastecerse de agua por medio del rio, quebrada,
manantial o nacimiento acuifero.
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EL AGUA ES SUMINISTRADA POR EL ACUEDUCTO
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SSIEL AGUA ESSUMINISTRADA POR ACUEDUCTO INDIGLE 51 EL AGUA ES POTABLE O NO?

Del 100% de la poblacidn caracterizada (15 familias) que indicaron que reciben agua suministrada
por el acueducto se encontrdé que 14 familias estdn de acuerdo en que el agua es potable frente a
1 familia que refiere que No es potable.

REALIZA ALGUN TRATAMIENTO AL AGUA
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S| EL AGUA NO ES POTABLE INDIQUE 51 JREALIZA ALGUND DE LOS SIGUIENTES
TIPOS DE TRATAMIENTO CASERD AL AGLA ANTES DEL CONSUMO HUMANO?

Del 100% de la poblacidn caracterizada (15 familias) se logré analizar en cuanto a métodos de
purificacién de agua o implementaciéon de tratamientos para su potabilizacién que 10 familias
recurren al hervido del agua frente a 5 familias que no realizan ningun tipo de purificacién ya sea
filtro, desinfeccidon o asentamiento de solidos suspendidos.
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HORAS DIARIAS DE SIMINISTRO DE AGUA
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FOLANTAS HORAS AL DA CUENTA CON SUMINETRE DE AGLA7

Del 100% de la poblacién caracterizada (15 familias) se encontré que en cuanto a las horas de
suministro diario de agua 11 familias manifestaron que cuentan con el servicio las 24 horas del dia,
frente a 4 familias que indicaron que existen dias en los cuales hay interrupciones en el suministro
de agua.

CUENTA CON TANQUE DE ALMACENAMIENTO DE AGUA
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4CUENTA CON TANQUE DE ALMACENAMIENTO D AGUA?

Del 100% de la poblacidn caracterizada (15 familias) se encontré que 11 familias cuentan con tanque
aéreo frente a 4 familias tienen tanque de agua superficial, no se presentan familias con tanque
subterraneo o tanques de almacenamiento.
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FRECUENCIA DE LAVADO DE TANQUE
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¢CUAL ES LA FRECUENCIA DE LAVADO DEL TANQUE DE
ALMACENAMIENTO DE AGUA PARA CONSUMO HUMAND EN LA
VIVIENDA?

Del 100% de la poblacién caracterizada (15 familias) se encontré que en lo referente a la frecuencia
del lavado de tanques 1 familia lo realiza después de cada uso, 8 familias lo hacen de manera
semestral y finalmente 6 familias lavan su tanque en tiempos indeterminados.

SISTEMA DE DISPOSICION DE EXCRETAS
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¢CUAL E5 EL SISTEMA DE DISPOSICION DE EXCRETAS EN LA VIVIENDA?

Del 100% de la poblacion caracterizada (15 familias) se encontré que en cuanto al sistema de
disposicion de excretas que 1 familias tiene sanitario conectado al alcantarillado; 12 familias
presentan sanitario conectado a pozo séptico y finalmente 2 familias presentan sanitario con
disposicidon a fuente hidrica, no se presentan letrinas, sanitarios sin conexién o manejo de excretas
a campo abierto.
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DISPOSICION DE AGUAS RESIDUALES
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¢ CUAL ES EL SISTEMA DE DISPOSICION DE AGUAS RESIDUALES
DOMESTICAS EN LA VIVIENDA?

Del 100% de la poblacién caracterizada (15 familias) se logré evidenciar que en lo referente al
manejo de aguas residuales 10 familias cuentan con pozo séptico; 3 familias tienen fuente hidricay
finalmente 2 familias realizan disposicién de aguas residuales a través de campo abierto, no se
evidencian campos de oxidacién o biofiltros

SEPARACION DE RESIDUOS EN LA FUENTE
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¢SE REALIZA EL PROCESO DE SEPARACION DE LOS
RESIDUOS EN LA FUENTE?

Del 100% de la poblacién caracterizada (15 familias) se encontré en lo relacionado con la separacién
de residuos en la fuente que 8 familias que realizan proceso de separacién de los residuos en la
fuente frente a 7 familias que no lo realizan.
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DISPOSICION FINAL DE LOS RESIDUOS ORDINARIOS
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SCOMOSE REALIZA LA DISPOSICION FINAL DE LOS RESIDUOS SOLIDOS ORDINAREDS DE LA
YIVIENDA?

Del 100% de la poblacién caracterizada (15 familias) se evidencio que en lo referente a la disposicidn
final de los residuos ordinarios 10 familias indican recoleccién por parte del servicio de aseo
municipal; 2 familias realizan procesos de enterramiento; 3 familias realizan quemas a campo
abierto y finalmente ninguna familia realiza disposicion de residuos en fuentes de agua, disposicidn
a campo a vierto u otras estrategias de manejo de residuos.

CEMDICIQNES DE HIGUIENE
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¢SE OBSERVAN ADECUADAS CONDICIONES DE HIGIENE EN EL HOGAR?

Del 100% de la poblacidn caracterizada (15 familias) se logré evidenciar en cuanto a condiciones de
higiene que las 15 familias presentan adecuadas condiciones de higiene al interior de su hogary su
contexto familiar.
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HABITO DE LAVADO DE MANOS
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3 EN SU FAMILIA, ¢ES FRECUENTE EL HABITO DEL LAVADO DE MANOS

DURANTE EL DIA?

Del 100% de la poblacién caracterizada (15 familias) se logré evidenciar que 15 familias dentro de
sus habitos de autocuidado han incorporado el lavado de manos durante el dia como una priactica
de cuidado familiar.

SE COMPARTEN IMPLEMENTOS DE HIGUIENE

PERSOMNAS
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ENTRE LOS MIEMBROS DE LA FAMILIA?

Del 100% de la poblacién caracterizada (15 familias) se logré evidenciar que las 15 familias estan
de acuerdo en No compartir implementos de higiene personal entre los miembros de la familia,
generando asi una buena practica de cuidado mutuo.
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HABITO DE CEPILLADO DE DIENTES
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EN LA FAMILIA, ZEXISTE EL HABITO DE CEPILLARSE LOS
DIENTES?

Del 100% de la poblacion caracterizada (15 familias) se logré evidenciar que todas tienen el habito
de cepillarse los dientes demostrando una buena practica de higiene al interior de las familias
visitadas.

ENERGIA O COMBUSTIBLE PARA COCINAR
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¢CUAL FUENTE DE ENERGIA O COMBUSTIBLE CUE SE USA PARA COCINAR?

Del 100% de la poblacidn caracterizada (15 familias) se logré evidenciar en lo referente a la fuente
de energia o combustible que se usa para cocinar que 10 familias utilizan gas licuado del petrdleo o
gas propano frente a 5 familias que cocinan con lefia, madera o carbdn de lefia, no se encontré
fuentes como electricidad, gas natural, petréleo o gasolina, carbén mineral, materiales de desecho
entre otros.
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ANIMALES EN EL ENTORNO FAMILIAR
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LA FAMILIA, ¢ CONVIVE CON ANIMALES DE COMPARIA ¥/0
PRODUCCION DENTRO DE LA VIVIENDA O SU ENTORNO
INMEDIATO?

Del 100% de la poblacién caracterizada (15 familias) se logré apreciar en lo concerniente a

convivencia de animales de compaiiia o produccion dentro de la vivienda que todas las familias
cuentan con animales en su entorno familiar.

ANIMALES QUE CONVIVEN EN LA FAMILIA
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SERALE LOS ANIMALES OUE COMVIVEN CON LA FAMILIA DENTRO DE LA VIVIENDA O EN 50 ENTORND
INMEIATOD, EINDIIUE CUANTOS SON

Del 100% de la poblacién caracterizada (15 familias) se logré identificar que dentro de la vivienda o
en su entorno 15 familias reportan convivir con perros; 3 familias con gatos; 1 familia con bovinos;
5 familias con aves de produccién y finalmente 1 familia convive con peces ornamentales, en este
sentido se resalta que no se encontraron équidos como asnos o burros, ovinos o caprinos, cobayos
0 conejos u otros animales silvestres.
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DESPARASITACION DE ANIMALES
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¢SE DESPARASITA A LOS ANIMALES DOMESTICOS?

Del 100% de la poblacidn caracterizada (15 familias) se logré indago sobre la desparasitaciéon de
los animales domésticos encontrando que 12 familias indican procesos de desparasitacion en sus
animales frente a 3 familias que reportaron no realizar esta actividad.

VACUNACION DE ANIMALES DE COMPARIA
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Del 100% de la poblacidn caracterizada (15 familias) se logré indago sobre la vacunacion en animales
de compafiia encontrando que 13 familias reportan vacunar contra la rabia a sus animales al menos
1 vez al afio frente a 2 familias que reportan no realizar proceso de vacunacién en sus animales.
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EXCRETAS DE ANIMALES DE COMPARIA
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4LAS EXCRETAS DE LOS ANIMALES DE COMPARIA SE RECOGEN ¥ DISPONEN
ADECUADAMENTE?

Del 100% de la poblacion caracterizada (15 familias) se indago con las familias si las excretas de los
animales se recogen y disponen de manera adecuada encontrando que 8 familias reportaron que Sl
frente a 7 familias que reportaron No hacerlo de manera adecuada y responsable con el medio
ambiente y la higiene familiar.

VECTORES EN EL ENTORNO INMEDIATO
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SE EVIDENCIA O LA FAMILIA INFORMA LA PRESENCIA VECTORES TRANSMISORES
DE ENFERMEDADES EN LA VIVIENDA O EN 5U ENTORNQO INMEDIATO

Del 100% de la poblacién caracterizada (15 familias) se encontré en lo referente a la presencia de
vectores transmisores de enfermedades en la vivienda o su entorno que 12 familias reportaron la
presencia de vectores frente a 3 familias que No reportaron presencia.
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VECTORES AL INTERIOR DE LA VIVIENDA
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ACUALES DE LOS SIGLHENTES VECTORES SE EVIDENCIAN EN LA VIVIENDA O EN 5U
ENTOAND INMEDIATOR

Del 100% de la poblacion caracterizada (15 familias) se encontré en lo referente a la presencia de
vectores transmisores de enfermedades en la vivienda o su entorno que 7 familias reportaron
presencia de zancudos; 1 familia presencia de pulgas; 2 familias presencia de garrapatas en su hogar;
1 familia chinches y 4 familias presencia de triatominos como el pito.

CHIADE RDS O RESERVORDS DF VECTOREL
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Del 100% de la poblacién caracterizada (15 familias) se consulté la presencia de criaderos o
reservorios que puedan favorecer la presencia de vectores transmisores de enfermedades
encontrando que en 13 familias no se observan condiciones o practicas que favorezcan la presencia
de vectores; asi mismo se identifica a 1 familia que tiene presencia de gallineros, porquerizas o
establos cerca del dormitorio y finalmente 1 familia presenta matorrales, acumulacidn de hojarasca
y maleza cerca de la vivienda.
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£5E OBSERVAN ANIMALES PONZONOS0S O VENENOSOS
AL INTERIOR DE LA VIVIENDA O EN 5U ENTORND
INMEDIATO?

Del 100% de la poblacidon caracterizada (15 familias) se consultd la presencia de animales
ponzofiosos o venenosos al interior de la vivienda o su entorno inmediato encontrado que 7 familias
indicaron presencia de estos animales frente a 8 familias indicaron que no evidencian dicha
presencia.

ANIMALES PONZOROSOS
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#CUALES DE LOS SIGLIENTES ANIMALES PONZOROS0S O VENENDOSOS SE OBSERVAN AL
INTER}OR DE LA VIVIENDA O EN 5U ENTORNO INMEDIATO?

Del 100% de la poblacién caracterizada (15 familias) se consulté que tipo de animales ponzofiosos
0 venenosos observan al interior de la vivienda o su entorno inmediato encontrando que 3 familias
identifican escorpiones y alacranes; 4 familia identifican serpientes o viboras y finalmente 8 familias
no identifican ningln tipo de animal, finalmente se detalla la no presencia de arafias, abejas y
orugas.
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Del 100% de la poblacién caracterizada (15 familias) se indago con las familias si los productos de
limpieza, aseo personas, medicamentos, cosméticos y plaguicidas se almacenan en lugares
especificos encontrando quel4 familias indicaron que Si frente a 1 familia que manifesté que No.

F‘RCIDIi.ISCTDS QUIMICOS EN ELHOGAR
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¢ El lugar donde se almacenan los productos quimicos para el uso en el
hogar se encuentra ventilado, cerrado y separado de comida, alimentos
para animales o medicamentos v fuera del alcance de los nifios, nifias v las
macotas?

Del 100% de la poblacién caracterizada (15 familias) se indago con las familias si los productos
quimicos son almacenados de manera adecuada frente a lo cual las 15 familias manifestaron
mantener estos productos en areas bien ventiladas, cerradas, separadas de la comida, alimentos y
el alcance de los nifios.
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DESPOSICION FINAL DE RESIDUOS ASED
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¢Camn se resls la disposicion final de los residups como envases. de productos de msea?

Del 100% de la poblacién caracterizada (15 familias) se indago con las familias sobre la disposicion
final de los residuos de aseo encontrado que 7 familias separan los desechos ordinarios en la
vivienda para su posterior almacenamiento; por otro lado 3 familias refieren que disponen los
residuos de aseo en conjunto con los residuos ordinarios de la vivienda y finalmente 5 familias
refieren quemar los residuos a campo abierto.

DHSPOSICION FINAL DE RESIDUOS
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LOERAD SE REALZA LA DISPOSICHAN PidAL DF LO% RESIDUOS PELIGROS0E COMD METHCAMENTOR
VENCIDOS, PLAGUICIDAS, HAEFS PILAS, ACFEITES USADODS, BOMBILLOS, BATERIAS PARA AUTOL EMTRE
DTROST

Del 100% de la poblacién caracterizada (15 familias) se indago con las familias sobre la disposicion
final de los residuos del hogar identificando que 1 familia manifiesta recoleccién por parte de
empresas especializadas; 6 familias manejan el enterramiento; 5 familias la quema a campo abierto
y 3 familias recurren a otros métodos.

“EALUD CON CALIDAD HUMANA™
KD VDA, BARRIO MIRAFLORES, Cal. 2118111129
seoretariagenera i e soenir o CoMmL oo — WWW S5 ecentroncs com,

Gramalote- Morte oe Santender




INFORME DE SALUD PUBLICA

Codigo: GSP-INS-01

Version: 1

E.S.E HOSPITAL REGIONAL CENTRO

Fecha: Enero 2021

Pag.:26

Del 100% de la poblacién caracterizada (15 familias) se consulté a las familias si los menores de 5
afios han presentado en el dltimo mes algunas patologias encontrando que: 3 familias indicaron
diarrea o soltura de estdmago; 2 familias reportaron tos congestién y presencia de resfriado,
finalmente 10 familias evaluadas no indica haber manifestado en el dltimo mes alguna patologia en
menores de 5 afos, se resalta la No presencia de infeccidon pulmonar, intoxicacién, problemas de

Mumedo de personas

EMFERMEDADES ULTIMO MES MENOSRES DE 5§ ARNOS

10
3
- :
Dlareea o Tas, Infeccidn  Intoxicacidn Problemas  Accldents Mo aplica
soltura de congestidn v pulmanar por de piel/  en el hogar
estdmago presencia de sustanclas  alerglas
resfriado quimicas

PARA MENORES DE 5 ARDS: POR FAVOR SERIALE. 51 EL MENOR Ha SUFRIDO EN EL
ULTIMD MES, ALGUNA DE LAS SIGLIENTES

piel o accidentes en el hogar.

Nutrren e e snn

Del 100% de la poblacién caracterizada (15 familias) se consulté a las familias si los mayores de 5
afios han presentado en el ultimo mes algunas patologias encontrando que: 1 familia presento
siniestro vial, 4 familias indican presion arterial alta, 1 familia indico diabetes, 1 familia presencia de
otra enfermedad y finalmente 8 familias manifiestan no haber presentado patologias en mayores
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ENFERMEDADES EN EL ULTINGD MES
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de 5 afios durante el ultimo mes.
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ALMACENAMIENTO DE ALIMENTOS
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ALMACENAMIENTO ¥ CONSERVACION ADECUADA DE ALIMENTOS
[LUGAR ADECUADO, ALIMENTOS TAPADOS, RECIPIENTES LIMPIOS,
REFRIGERADOS, AHUMADOS, SALADOS

Del 100% de la poblacién caracterizada (15 familias) se indago con las familias sobre el
almacenamiento y conservaciéon adecuada de alimentos encontrando que las 15 familias
manifiestan almacenar de manera adecuada los alimentos al interior de su hogar.

LIMIPEZADE LA COCINA
16 15
14
12

Numero de personas

(=R U

4]

5l o
ADECUADA LIMPIEZA DE LA COCINA (ORDEM, LIMPIEZA Y DEEINFECCIGH]

Del 100% de la poblacidn caracterizada (15 familias) se indago con las familias sobre la limpieza de
la cocina encontrando que las 15 presentan adecuadas condiciones de limpieza de la cocina en
cuento a orden limpieza y desinfeccién.
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Modulo Familiar

TIPOLOGIA FAMILIAR
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TIPO DE FAMILIA

Del 100% de la poblacidon caracterizada (15 familias) se identificé la tipologia familiar mas expresada
en el contexto encontrando que 15 familias presentan tipologia nuclear; 1 familia nuclear
monoparental y finalmente 6 familias presentan familia extensa.

NUMERO DE PERSONAS DEL NUCLEO FAMILIAR

e
[= T

Numero de personas

L= - -

B
4
3
all__ B
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1Persona 2 Personas 3 Personas 4 Personas 5 Personas 6 Personas

NUMERQ DE PERSOMAS QUE CONFORMA EL NUCLED FAMILIAR

Del 100% de la poblacién caracterizada (15 familias) se analizé el nimero de personas que
conforman el ndcleo familiar identificando que 3 familias estan conformadas por 2 personas; 6
familias estan conformadas por 3 personas; 1 familia estd conformada por 4 personas; 1 familia esta
conformada por 5 personas y finalmente 4 familias estan conformadas por 6 personas.
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CURSO DE VIDA DE LOS INTEGRANTES

w14
5 12
Em g
& 8
= & 4
o
2 0 o
Z 0 [—— 1] -
c e c m 2 &
= 8 ) 5 5 ]
L 1= L) - = wr
o E ] o 2
- 2 = a E 2
(=] £ E & .| -
o fr 4 = a8
=]
L)

CURSO DE VIDA DE LOS INTEGRANTES

Del 100% de la poblacion caracterizada (15 familias) se identificé que en lo referente al curso de
vida de los integrantes que 8 familias se encuentran en etapa de formacion, 1 familia en etapa de
expansion; 4 familias en etapa de consolidacion; ninguna familia en etapa de apertura; 2 familias en
etapa de nido vacio y ninguna familia en etapa de disolucion.

OCUPACION DE LOS INTEGRANTES
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Personaen Personaen Pensionado  Persona  Ama de casa
trabajo formal  trabajo desempleada
informal

OCUPACION DE LOS INTEGRANTES

Del 100% de la poblacién caracterizada (15 familias) se identificd que en lo referente a la ocupacién
de los integrantes del nucleo familiar que 3 familias existen personas con trabajo informal frente a
12 familias presentan personas que trabajan bajo el marco de la informalidad.
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COMUNIDAD LGTBI
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COMUNIDAD LGTBI

Del 100% de la poblacién caracterizada (15 familias) se identificé que no existen personas LGTBI en
la poblacién analizada.

CUIDADOS POR MOMENTOS DEL CURSO DE VIDA
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CUIDADOS POR MOMENTOS DEL CURSO DE VIDA

Del 100% de la poblacién caracterizada (15 familias) se analizé los cuidados por momentos del curso
de vida encontrando que 6 familias se encuentran al cuidado de personas en el marco de la primera
infancia; asi mismo se identificé que 1 familia presenta cuidado de la infancia; 2 familia cuidado de
la adultez; 5 familias cuidado de la vejez y finalmente 1 familia cuidado mutuo en familia.
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ESTILODE VIDAEN EL HOGAR
16 14
% 14
o 12
£ 10
a B
- BN
s 4 1
E ) —
= Sedentarisma Actividad Fisica Practicas Mo aplica

allmentarias y
nutricionales
[Consumo de sal,
Erasas,
carbohidratas,
azucares refinados)

ESTILOS DE VIDA PREDOMINANTE EN EL HOGAR
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ANTECEDENTES DE ENFERMEDADES FAMILIARES
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Del 100% de la poblacién caracterizada (15 familias) se analizo el estilo de vida predominante en el
Hogar encontrando que 1 familia manifestd sedentarismo; 14 familias indicaron realizar actividad
fisica propia de sus labores diarias; finalmente todas refieren mantener una alimentacién saludable.

Mo aplica

Del 100% de la poblacidon caracterizada (15 familias) se analizaron los antecedentes de
enfermedades familiares encontrando que 2 familias presentan enfermedades metabdlicas,
obesidad o diabetes; asi mismo se encontré que 5 familias presentan antecedentes de enfermedad
cardiovascular como hipertension o infarto al miocardio y finalmente 8 familias no refieren tener
antecedentes especificos de enfermedad.
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RIESGOS PSICOSOCIALES
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RIESGOS PSICOSOCIALES FAMILIARES

Del 100% de la poblacién caracterizada (15 familias) se evaluaron riesgos psicosociales familiares
encontrando que en general las familias no manifiestan riesgos psicosociales que afecten de manera
significativa sus relaciones interpersonales o su desarrollo biopsicosocial.

SUBSIDIOS FAMILIARES
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LA FAMILIA RECIBE ALGUN SUBSIDIO O APORTE DE ALGUNA
INSTITUCION DE ORDEN NACIONAL

Del 100% de la poblacion caracterizada (15 familias) se consultd a las familias si reciben algun
subsidio o aporte de alguna institucion de orden nacional encontrando que 11 familias reciben
aportes subsidiados por parte del goberné frente a 4 familias que reportan No recibirlos.

“SALUD CON CALIDAD HUMANA™
KD VDo, BARRIC MIRAFLORES, Cal. 21181111889
seoretariagenera i e soenir o CoMmL oo — WWW S5 ecentroncs com,
Gramalote- Morte o Santender




Cddigo: GSP-INS-01
INFORME DE SALUD PUBLICA

Version: 1

Fecha: Enero 2021
E.S.E HOSPITAL REGIONAL CENTRO

Pag.:33

SUBISIDIOS RECIBEDOS POR LA FAMILLA

e
51
g 12
g0 §
_E'a
= 4
: 4 3
M o000 oomo B
0
£ g o1 sy .8 @A 1 ] : "
98 FF S Bgc 83, 8f 0: 3. 1 § %
as ] =8E 3@ i @4 g 3 2 . &
29 &5 8% sEZ 398 L -3 i5d 23 § L
g'.‘_s‘;,-i’g,;igian a4 Eg ETE £42 = =
SyE ZdE ESY 2>F Eyd =i ERd ad§ s0yg &
5% 2of u.S 3B s02 BE T E GET 5.3 ®
amE TEE BAERTUL SRE 74 sRE Sz, sBE 2
=3 Eéi §§éiv;2-,§ § sff 3% 2E= 3
] . ] qg == =] & E
Ed Es Ba ub. 35§ EY BE 549 k3 i
1 53 B3 sE PRt BT s &7 ¢
Xy 33 kg g3 v 3 :
-] & = o

CUAL SUBSICHD O APORTE DE AUGUNA INSTITUCION DE ORDEN MACIONAL O BECIBE ALGUN MEMBRD DE LA
FAMILIAT

Del 100% de la poblacién caracterizada (15 familias) se identificé que 8 familias reciben bono del
adulto mayor por parte de la secretaria de integracion social; asi mismo 7 familias reciben subsidio
por familias en accion por parte de la presidencia de la republica y finalmente 4 familias expresan
No recibir ningun tipo de subsidio por parte de ninguna organizacion.

PERSONAS CON DISCAPACIDAD EN EL HOGAR
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ALGUNO DE LOS INTEGRANTES TIENE UNA SITUACION DE
DISCAPACIDAD

Del 100% de la poblacidn caracterizada (15 familias) se consulté si al interior de las familias habitan
personas con discapacidad encontrando que 2 familias manifiestan tener personas con discapacidad
frente a 132 familias que No presentan personas con discapacidad al interior de sus nucleos
familiares.
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TIPO DE DISCAPACIDAD
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TIFQ DE DISCAPACIDAD

Del 100% de la poblacidn caracterizada (15 familias) se indago sobre el tipo de discapacidad
presente en los contextos familiares encontrando que 1 familia presenta persona con discapacidad
fisica; 1 familia presenta una persona con discapacidad visual; 13 familias No presentan personas
con discapacidad, se resalta que no hay tipos de discapacidad auditiva, cognitiva o mental.

ATENCION DERIVADA DE LA DISCAPACIDAD
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RECIBE ATENCION INTEGRAL EN SALUD DERIVADA DE LA DISCAPACIDAD

Del 100% de la poblacion caracterizada (15 familias) se identificd que 15 familias no reciben atencién
integral en salud derivada de la discapacidad.
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VICTIMAS DEL CONFLICTO ARMADO
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FAMILIA VICTIMA DEL CONFLICTO ARMADO

Del 100% de la poblacién caracterizada (15 familias) se consultd la presencia de victimas del
conflicto armado en los contextos familiares encontrando que 6 familias presentan victimas del
conflicto armado frente a 9 familias que reportan No presentar victimas al interior de su hogar.

HECHOS VICTIMIZANTES
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51 LA RESPUESTA ES 5, INDIQUE EL HECHD VICTIMIZANTE POR CONFLICTO
ARMADD

Del 100% de la poblacién caracterizada (15 familias) se consulté sobre los hechos victimizantes por
conflicto armado encontrando que 5 personas por abandono y despojo de sus propiedades; 1 familia
por amenazas y finalmente 9 familias reportaron no ser victimas del conflicto armado.
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Del 100% de la poblacién caracterizada (15 familias) se consulté la vinculacidn al SGSSS de los
integrantes de la familia encontrando que 14 familias estan vinculadas al régimen subsidiado

Pag.:36
VINCULACION A 5GSSS
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DESCRIBA LA VINCULACION AL SGSSS DE CADA INTEGRANTE

frente a 1 familia que presenta integrantes No asegurados.

b e Deriaas

Del 100% de la poblacién caracterizada (15 familias) se consulté sobre la percepcién de la
funcionalidad familiar encontrando que: 8 familias se sienten satisfechas con la ayuda que reciben
por parte de los miembros de su familia frente a problemas o necesidades; 2 familias se sienten
satisfechas por la participacién que los miembros de la familia permiten en cuanto a las decisiones
del hogar; 1 familia se siente satisfecha como la familia expresa el afecto y responde a las emociones
y finalmente 4 familias se sienten satisfechas con el tiempo de calidad invertido entre los miembros

de la familia.

FUNCIOSALIDAD FAMBELIAR
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PIRCEPCION OF LA FURCIORAL DAS FAMEIAR
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CUIDADOR DE PERSONA CON DISCAPACIDAD
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EM LA FAMILIA SE IDENTICA UN CUIDADOR PRINCIPAL DE
NINOS, NIFIAS, PERSONA CONDISCAPACIDAD O
ENFERMEDAD

Del 100% de la poblacién caracterizada (15 familias) se indago si en la familia se identifica un
cuidador principal de nifios, nifias, personas con discapacidad o enfermedad encontrando que; 6
familias identifican cuidador frente a 9 familias que no lo identifican de manera especifica.
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CARACTERIZACION VEREDA QUEBRADA SECA Y CENTRO POBLADO SAN GUILLERMO

Modulo social ambiental

CARACTERIZACION VEREDA QUEBRADA SECA Y
CENTO POBLADO SAN GUILLERMO

Numero de casas

3
I

Efectivas Cerradas Mo dan informacion

Se encuentra que del total de la poblacién a caracterizar 67 viviendas (100 %) 31 casas fueron
efectivas (46.2%); 33 casas se encontraron cerradas (49.2%) y finalmente hubo 3 casas en las
cuales no dieran informacién (4.4%)

ROL DE QUIEN RECIBE LA VISITA
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ROL DE QUIEN RECIBE LA VISITA

Se puede apreciar que de 31 familias que fueron caracterizadas (100%) las persona que recibid la
visita durante el proceso de caracterizacion familiar fueron: 14 cényuges, 12 madres y 2 Hijos, 1
Padrastroy 1 cuidador, no recibieron visitas en domicilio hermanos, abuelos, sobrinos o madrastras.
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TIPO DE DOCUMENTO

Del 100% de la poblacidn caracterizada (31 familias) se pudo apreciar en cuento a la variable tipo
de documento de identidad que 30 personas presentaban cedula de nacionalidad colombianay 1
persona No contaba con identificacién.

Género
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Femenino Maculino

Numero de personas

o un

SEXO

Del 100% de la poblacién caracterizada (31 familias) se pudo apreciar durante el proceso de
caracterizacion familiar que 24 personas pertenecian al género femenino frente a 7 personas que
pertenecian al genero masculino.
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TIPO DE VIVIENDA
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TIPO DE VIVIENDA

Del 100% de la poblacidn caracterizada (31 familias) se pudo evidenciar que el tipo de vivienda en
la que se encontraban era casa.

TENENCIA DE LA VIVIENDA
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TENENCIA DE LA WIVIENDA

Del 100% de la poblacién caracterizada (31 familias) se pudo evidenciar que en cuanto a la tenencia
de la vivienda 20 familias presentaban vivienda propia pagada, 8 familias Vivian en arriendo y 3
familias Vivian en otro tipo de vivienda como cuidador o encargado.
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ESTRATO
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ESTRATO

En cuanto a la estratificacidn social se pudo evidenciar durante el proceso de caracterizacidon que de
las 31 familias evaluadas (100% de la poblacién) todas pertenecen al nivel de estratificacion social
tipo 1, frente a esto se puede evidenciar que en la vereda quebrada seca y centro poblado san
guillermo no hay familias con estratificacién social superior al estrato 1 anteriormente mencionado.

NUMERO DE HABITANTES
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NUMERO DE HABITANTES

Del 100% de la poblacién caracterizada (31 familias) se pudo evidenciar en cuanto al nimero de
habitantes que viven en la misma casa que: 2 familias estan conformadas por 2 integrantes 7 familias
estan conformadas por 2 integrantes, 4 familias estan conformadas por 3 integrantes, 11 familia
esta conformada por 4 integrantes, 5 familia presenta 5 integrantes, 1 familia estd conformada por
6 integrantes y finalmente 1 familias esta conformadas por 7 integrantes, frente a esto también se
pudo encontrar que en la vereda no existe familias conformadas por 8 integrantes.
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NUMERO DE FAMILIAS EN LA VIVIENDA

Del 100% de la poblacién caracterizada (31 familias) se pudo evidenciar que en cuanto al nimero
de familias por hogar: 29 casas albergaban una sola familia frente a 2 casas que albergaban 2 familias
gue vivian en conjunto.

MATERIAL PREDOMINANTE EN PAREDES
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#CUAL ES EL MATERIAL PREDONSNANTE DE [A5 PAREDES

Del 100% de la poblacion caracterizada (31 familias) se pudo evidenciar que el material
predominante en las paredes era el impermeable de ( cemento, bloque, ladrillo, piedra, concreto y
vaciado) ya que esta caracteristica se encontrd en 28 casas visitadas, asi mismo se pudo apreciar
que 2 casas contaban con barro u otro tipo de material vegetal como material predominante de
construcciéon y finalmente se pudo evidencias que en 1 casa el material de construccion
predominante eran materiales de desecho como él (Zinc, tela, cartdn, plasticos entre otros).
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ESTADO DE LAS PAREDES
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de deterioro

ESTADD DE LAS PAREDES

Del 100% de la poblacion caracterizada (31 familias) se pudo apreciar que en cuanto al estado de
las paredes 28 casas mostraban paredes en buen estado frente a 3 casas en la que se pudo detallar
paredes con descascaramiento, humedad y otras condiciones de deterioro.

MATERIAL PREDOMINANTE EN PISOS
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Del 100% de la poblacién caracterizada (31 familias) se pudo apreciar en cuanto al material
predominante en pisos que 19 familias con contaban con piso de cemento o gravilla y finalmente
12 familias tenian piso liso e impermeable como baldosa,

ladrillo, tableta, granito o marmol.
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MATERIAL PREDOMINANTE EN TECHO
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CUAL ES EL MATERIAL PRECOMINANTE DEL TECHO?

Del 100% de la poblacion caracterizada (31 familias) se pudo evidenciar que en lo referente al
material predominante en el techo 2 familias presentaron techo hecho de tejas de barro; 3 familias
de fibrocemento y 26 familias presentaron techo de Zinc siendo las Unicas caracteristicas
encontradas en las viviendas que fueron analizadas desde el proceso de caracterizaciéon en la
vereda.

ESTADO DEL TECHO
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JCUAL S EL ESTADD EN GENERAL DEL TECHD?

Del 100% de la poblacién caracterizada (31 familias) se pudo evidenciar que en cuento al estado
del techo 28 familias presentan el techo de su vivienda en buen estado frente a 3 familias que
presentaron techo con agrietamientos, goteras u otro tipo de fisuras.
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PIEZAS O DORMITORIOS DISPONIBLES POR VIVIENDA
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¢DE CUANTOS CUARTOS O PIEZAS DORMITORIO DISPONE ESTAVIVIENDA?

Del 100% de la poblaciéon caracterizada (31 familias) se pudo evidenciar en lo referente a piezas o
dormitorios disponibles en la vivienda que 2 familias contaban con 1 sola habitacidn; 16 familias con
dos habitaciones; 11 familias con 3 habitaciones, y finalmente 2 familias con 4 habitaciones,
resaltando que en la vereda la construccién de las viviendas garantiza en su mayoria espacios sin
hacinamiento.

HACINAMIENTO
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HACINAMIENTC

Del 100% de la poblacién caracterizada (31 familias) se pudo evidenciar que 2 familias cuentan con
caracteristicas de hacinamiento frente a 29 familias que segln sus condiciones de vida no presentan
esta dificultad.
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CRRERVE 5 CERCA D 18 VIV IV Hlt A G D LIS S ENTES

Del 100% de la poblacién caracterizada (31 familias) se pudo apreciar que 8 familias presentan
cultivos alrededor de la vivienda; 3 familias presentan apriscos, 5 familias presentan porquerizas, 2
familias cuentan con galpones de gallinas, 1 familias vive en presencia de plagas y roedores, 2
familias viven bajo ruidos o sonidos desagradables y finalmente 9 familias viven con otras
particularidades especiales como alteraciones del orden publico, musica a alto volumen entre otras.

SE REALIZA ALGUNA ACTIVIDAD ECONOMICA
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AL INTERIOR DE LA VIVIENDA SE REALIZA ALGLUNA ACTIVIDAD
ECOMOMICAT

Del 100% de la poblacién caracterizada (31 familias) se pudo analizar en lo referente a la realizacion
de actividades econdmicas al interior de la vivienda que 7 familias Sl realizan actividades econdmicas
frente a 24 familias que No realizan ningun tipo de actividad econdmica al interior de su casa.
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ACCESO FACIL DESDE LA VIVIENDA
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DESDE LA VIVIENDA SE PUEDE ACCEDER FACILMENTE A:

Del 100% de la poblacién caracterizada (31 familias) se pudo evidenciar en cuanto a condiciones de
accesibilidad con las que cuenta la vivienda que 26 familias cuentan con medios de transporte como
buses, autos, camionetas o lanchas, 2 familias viven cerca de instituciones educativas, 1 familia vive
cerca de servicios de salud, frente a esto se describe que las familias presentan dificultad para
acceder a parques o centros sociales.

DESPLAZAMIENTO DE LOS MIEMBROS DE LA FAMILIA
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{COMD SE DESPLAZAN GENERALMENTE LOS MIEMBRDS DE LA FAMILIA HACIA LOS LUKGARES
DE TRABAJD, (ESTUDIO, ENTRE OTROS?

Del 100% de la poblacién caracterizada (31 familias) se pudo evidenciar que en lo relacionado al
desplazamiento de los miembros de la familia que: 1 familia cuenta con vehiculo particular; 11
familias utilizan en su mayoria transporte de servicio publico como bus, buseta o colectivo; 14
familias cuentan con motocicleta como medio de transporte y finalmente 5 familias caminan de
manera habitual.
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ESCENARIO DE ACCIDENTES EN LA VIVIEND®
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SE EIENTIRCAN AUGUSCS OF LOS SHLIENTES ESCENARR DE RIESGD DE MOODENTE EN LA VIRENDS

Del 100% de la poblacién caracterizada (31 familias) se lograron analizar que en su mayoria las
familias no presentan escenarios de riesgo que puedan atentar contra la integridad fisica de sus
miembros ya que esta condicidon se encontré en 31 familias visitadas durante el proceso de
caracterizacion familiar.

PRINCIPAL FUENTE DE ABASTECIMIENTO DE AGUA
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ECUAL ES LA PRINCIPAL FUENTE DE ABASTECIMIENTO DE AGUA PARA CONSUMO HUMAND
EN LA NTVIENDR?

Del 100% de la poblacidn caracterizada (31 familias) se logro analizar que para 6 familias la principal
fuente de abastecimiento de agua con la que cuentan es el acueducto administrado por la empresa
prestadora del servicio de agua; finalmente 25 familia reporto abastecerse de agua por medio del
rio, quebrada, manantial o nacimiento acuifero.
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EL AGUA ES SUMINISTRADA POR EL ACUEDUCTO
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¢SIEL AGUA ESSUMINISTRADA POR ACUEDUCTO INDIQUE SIEL AGUAES POTABLE O NO?

Del 100% de la poblacién caracterizada (31 familias) que indicaron que reciben agua suministrada
por el acueducto se encontrd que 6 familias estan de acuerdo en que el agua es potable frente a
25 familias que refieren que No es potable.

REALIZA ALGUN TRATAMIENTO AL AGUA
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51 EL AGLUA NOVES POTARBLE INDROUE 51 (REALIZA ALGUNO DE LOS SIGUIENTES TIPOS DE TRATAMIENTO
CASERD AL AGLUA ANTES DEL CONSUMO HUMAND?

Del 100% de la poblacién caracterizada (31 familias) se logré analizar en cuanto a métodos de
purificacién de agua o implementacién de tratamientos para su potabilizacién que 14 familias
recurren al hervido del agua frente a 6 familias que no realizan ningun tipo de purificacién ya sea
filtro, desinfeccién o asentamiento de solidos suspendidos, asi mismo se evidencia que 4 familias
utilizan asentamientos solidos suspendidos y 7 familias utilizan la filtracién.
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HORAS DIARIAS DE SIMINISTRO DE AGUA
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ACUANTAS HORAS AL DA CUENTA CON SUMINISTRO D AGLIA?

Del 100% de la poblacién caracterizada (31 familias) se encontré que en cuanto a las horas de
suministro diario de agua 15 familias manifestaron que cuentan con el servicio las 24 horas del dia,
frente a 1 familia que manifestd servicio de 12 horas y finalmente 15 familias que indicaron que
existen dias en los cuales hay interrupciones en el suministro de agua.

CUENTA CON TANQUE DE ALMACENAMIENTO DE AGUA
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SCUENTA CON TANQUE DE ALMACENAMIENTO DE AGUA?

Del 100% de la poblacidn caracterizada (31 familias) se encontré que 21 familias cuentan con tanque
aéreo frente a 9 familias tienen tanque de agua superficial, no se presentan familias con tanque
subterraneo y 1 familia cuenta con tanque de almacenamiento.
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FRECUENCIA DE LAVADO DE TANQUE
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¢CUAL ES LA FRECUENCIA DE LAVADO DEL TANQUE DE
ALMACENAMIENTO DE AGUA PARA CONSUMO HUMAND EN LA
VIVIENDA?

Del 100% de la poblacién caracterizada (31 familias) se encontré que en lo referente a la frecuencia
del lavado de tanques 1 familia lo realiza después de cada uso, 4 familias lo hacen de manera
semestral, 25 familias lavan su tanque en tiempos indeterminados y finalmente 1 familia no realiza
proceso de lavado de tanques.

SISTEMA DE DISPOSICION DE EXCRETAS
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LCUAL ES ELSETEMA DE DISPOSICHIN DE EXCRETAS N LA ViVIENDAY

Del 100% de la poblacién caracterizada (31 familias) se encontré que en cuanto al sistema de
disposicion de excretas que 17 familia tiene sanitario conectado al alcantarillado; 10 familias
presentan sanitario conectado a pozo séptico, 2 familias cuentan con sanitario sin protecciéon y
finalmente 2 familias realizan manejo de excretas a campo abierto.
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DISPOSICION DE AGUAS RESIDUALES
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¢ CUAL ES EL SISTEMA DE DISPOSICIGON DE AGUAS RESIDUALES
DOMESTICAS EN LA VIVIENDA?

Del 100% de la poblacién caracterizada (31 familias) se logré evidenciar que en lo referente al
manejo de aguas residuales 6 familias cuentan con pozo séptico; 15 familias cuentan con campo de
oxidacion; 3 familias tienen fuente hidrica, 6 familias realizan disposicion de aguas residuales a
través de campo abierto y finalmente 1 familia maneja otras estrategias.

SEPARACION DE RESIDUOS EN LA FUENTE
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¢SE REALIZA EL PROCESO DE SEPARACION DE LOS
RESIDUOS EN LA FUENTE?

[
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=
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Del 100% de la poblacién caracterizada (31 familias) se encontré en lo relacionado con la separacién
de residuos en la fuente que 13 familias que realizan proceso de separacién de los residuos en la
fuente frente a 18 familias que no lo realizan.
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DISPOSICION FINAL DE LOS RESIDUOS ORDINARIOS
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$COMD SE REALTA LA DISPOSICION FINAL DE LOS RESIDUQS SOLIDDS ORDINARIDS DE L&
VIVIENDA?

Del 100% de la poblacién caracterizada (31 familias) se evidencio que en lo referente a la disposicion
final de los residuos ordinarios 6 familias indican recoleccion por parte del servicio de aseo
municipal; 5 familias realizan procesos de enterramiento; 18 familias realizan quemas a campo
abierto; 1 familia realiza disposicion de residuos en fuentes de agua y finalmente una familia realiza
la disposicidn a campo a vierto u otras estrategias de manejo de residuos.

CBNDIEJUNES DE HIGUIENE
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¢SE OBSERVAN ADECUADAS CONDICIONES DE HIGIENE EN EL HOGAR?

Del 100% de la poblacidn caracterizada (31 familias) se logré evidenciar en cuanto a condiciones de
higiene que las 31 familias presentan adecuadas condiciones de higiene al interior de su hogary su
contexto familiar.
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I;IIAEITO DE LAVADO DE MANOS
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EN SU FAMILIA, ¢ES FRECUENTE EL HABITO DEL LAVADO DE MANOS DURANTE EL
DIA?

Del 100% de la poblacién caracterizada (31 familias) se logré evidenciar que 31 familias dentro de
sus habitos de autocuidado han incorporado el lavado de manos durante el dia como una priactica
de cuidado familiar.

SE COMPARTEN IMPLEMENTOS DE HIGUIENE PE?SGNAS

E 0
3l No

¢SE COMPARTEN IMPLEMENTOS DE HIGIENE PERSONAL ENTRE LOS
MIEMBROS DE LA FAMILIA?

Del 100% de la poblacidn caracterizada (31 familias) se logroé evidenciar que las 31 familias estan
de acuerdo en No compartir implementos de higiene personal entre los miembros de la familia,
generando asi una buena practica de cuidado mutuo.
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EN LA FAMILIA, JEXISTE EL HABITO DE CEPILLARSE LOS
DIENTES?

Del 100% de la poblacion caracterizada (31 familias) se logré evidenciar que todas tienen el habito
de cepillarse los dientes demostrando una buena practica de higiene al interior de las familias
visitadas.

EMERGIA O COMBUSTIBLE PARA COCINAR

w 30
£ 15
g 20
EEU
g1 1
e 10
E® o 0 . 0 0 0 0
20
& 5 32 ¢ 23 §F ., @&
L] ® pmy Lo 58 5 Lg
E c EGE 2 &2 E 8%
g s 2248 £z =7 ¢ §3¥
o i g%s .o oE 2 &0
‘az'ﬂ- ||:‘E o'y e =
"K o m o O n
It b fs 5 o
&'_1:

$CUAL FUENTE DE EMERGIA © COMBUSTIBLE QUE SE USA PARA COCINART

Del 100% de la poblacion caracterizada (31familias) se logré evidenciar en lo referente a la fuente
de energia o combustible que se usa para cocinar que 11 familias utilizan gas licuado del petréleo o
gas propano frente a 20 familias que cocinan con lefia, madera o carbdn de lefia, no se encontré
fuentes como electricidad, gas natural, petréleo o gasolina, carbdn mineral, materiales de desecho
entre otros.
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ANIMALES EN EL ENTORNO FAMILIAR
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LA FAMILLA, ; CONVIVE CON ANIMALES DE COMPARIA ¥/0 PRODUCCION DENTRO DE LA
VIVIENDA O SU ENTORNO INMEDIATO?

Del 100% de la poblacién caracterizada (31 familias) se logré apreciar en lo concerniente a
convivencia de animales de compafiia o produccidon dentro de la vivienda que 29 familias cuentan
con animales en su entorno familiar frente a 2 familias que no cuentan con animales en su entorno.

ANIMALES QUE CONVIVEN EN LA FAMILIA
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SEMBLE LS MIMALES UIE COMMVEN C0M Lk FAMILIA DENTRG DE LA VIVIENDW 0 EN 2 ENTORMD IVECIATD, £ IMDIQUE CLATOS 50N

Del 100% de la poblacidn caracterizada (31 familias) se logré identificar que dentro de la vivienda o
en su entorno 31 familias reportan convivir con perros; 15 familias con gatos; 12 familias con
porcinos, familias con bovinos; 6 familias con aves de produccion y finalmente 1 familia convive con
peces ornamentales, en este sentido se resalta que no se encontraron équidos como asnos o burros,
ovinos o caprinos, cobayos o conejos u otros animales silvestres.
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DESPARASITACION DE ANIMALES
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¢SE DESPARASITA A LOS ANIMALES DOMESTICOS?

Del 100% de la poblacién caracterizada (31 familias) se logré indago sobre la desparasitacion de
los animales domésticos encontrando que 25 familias indican procesos de desparasitacién en sus
animales frente a 8 familias que reportaron no realizar esta actividad.

VACUNACION DE ANIMALES DE COMPARNIA
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LOS ANIMALES DE COMPARIA (PERROS Y GATOS) SON VACUNADOS CONTRA LA
RABIA UNA VEZ ALARNO

Del 100% de la poblacidn caracterizada (31 familias) se logré indago sobre la vacunacion en animales
de compaiiia encontrando que 22 familias reportan vacunar contra la rabia a sus animales al menos
1 vez al afio frente a 9 familias que reportan no realizar proceso de vacunacién en sus animales.
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EXCRETAS DE ANIMALES DE COMPARIA
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¢ LAS EXCRETAS DE LDS ANIMALES DE COMPAN (A SE RECOGEN Y
DISPONEN ADECUADAMENTE?

Del 100% de la poblacion caracterizada (31 familias) se indago con las familias si las excretas de los
animales se recogen y disponen de manera adecuada encontrando que 9 familias reportaron que Sl
frente a 22 familias que reportaron No hacerlo de manera adecuada y responsable con el medio
ambiente y la higiene familiar.

VECTORES EN EL ENTORNO INMEDIATO
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SE EVIDENCIA O LA FAMILIA INFORMA LA PRESENCIA VECTORES TRANSMISORES
DE ENFERMEDADES EN LA VIVIENDA O EN 5U ENTORNQO INMEDIATO

Del 100% de la poblacidn caracterizada (15 familias) se encontré en lo referente a la presencia de
vectores transmisores de enfermedades en la vivienda o su entorno que 12 familias reportaron la
presencia de vectores frente a 3 familias que No reportaron presencia.
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Del 100% de la poblaciéon caracterizada (31 familias) se encontré en lo referente a la presencia de
vectores transmisores de enfermedades en la vivienda o su entorno que 19 familias reportaron
presencia de zancudos; 4 familias reportaron cucarachas; 2 familias reportaron moscas; 2 familias
reportaron mosquitos; 1 familia presencia de pulgas; 1 familias presencia de garrapatas en su hogar

VECTORES AL INTERIOR DE LA VIVIENDA
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l CUALES DE LOS SIGURENTES VECTORES SE EVIDE MCIAN EN LA WVIVIENDA O EN SU ENTORND
INMEDIATOT

y finalmente 2 familias presencia de roedores.
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Del 100% de la poblacion caracterizada (31 familias) se consultd la presencia de criaderos o
reservorios que puedan favorecer la presencia de vectores transmisores de enfermedades
encontrando que en 1 vivienda se encuentro agua estancada; 1 familia presenta desaglies
destapados; 1 familia presenta gallineros porquerizas y establos y finalmente 28 familias no

CRIADERCS O RESERVDRIOS DE VECTORES
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WICTORES TRANSMISOREL DE TNFINMITIADEE?

presentan condiciones o practicas que favorezcan la presencia de vectores.
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ANIMALES VENENOSOS
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£5E OBSERVAN ANIMALES PONZONOSOS O VENENOSOS
AL INTERIOR DE LA VIVIENDA O EN 5U ENTORNO
INMEDIATO?

Del 100% de la poblacién caracterizada (31 familias) se consulté la presencia de animales
ponzofiosos o venenosos al interior de la vivienda o su entorno inmediato encontrado que 17
familias indicaron presencia de estos animales frente a 14 familias indicaron que no evidencian dicha
presencia.

ANIMALES PONZOROSOS
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SCLALES DE LOS SIGUENTES ANIMALES PONZOROSOS O VENENCSOS SE OBSERVAN AL INTERIOR DE LA
WIVIENDA O EN SUENTORND INMEDSATO?

Del 100% de la poblacion caracterizada (31 familias) se consultd que tipo de animales ponzofiosos
0 venenosos observan al interior de la vivienda o su entorno inmediato encontrando que: 1 familia
presenta aranas; 13 familias identifican escorpiones y alacranes; 4 familia identifican serpientes o
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viboras; 1 familia avispas y finalmente 12 familias no identifican ningln tipo de animal, finalmente
se detalla la no presencia de arafias, abejas y orugas.
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ALOS PRODUCTOS DE LIMPIEZA, ASED PERSONAL, MEDICAMENTOS, COSMETICOS ¥
PLAGLICIDAS SE ALMACENAN EM SUS RECIPIENTES ORIGINALES ¥ EN UN LUGAR
ESPECIFICO

Del 100% de la poblacién caracterizada (31 familias) se indago con las familias si los productos de
limpieza, aseo personas, medicamentos, cosméticos y plaguicidas se almacenan en lugares
especificos encontrando que 31 familias indicaron que Si.

£ I.I""RI:Z:II:IL.ll..'I'ﬂS QUIMICOS EMN EL HOGAR
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2B Iugar donde s& almacensn lod productos quirniods pera & wio &n &l hagar se enteentia ventilado, carrado
¥ separado de eomida, akmentos para animales o medicamentas y fuera ded alcance de las nfies, nifes y
macotas

Del 100% de la poblacién caracterizada (31 familias) se indago con las familias si los productos
guimicos son almacenados de manera adecuada frente a lo cual las 31 familias manifestaron
mantener estos productos en dreas bien ventiladas, cerradas, separadas de la comida, alimentos y
el alcance de los nifios.
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DISPOSICION FINAL DE RESIDUDS ASEQ
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LCamo s realiza la disposicion final de los residuos como envases de productos de aseo?

Del 100% de la poblacién caracterizada (31 familias) se indago con las familias sobre la disposicion
final de los residuos de aseo encontrado que 5 familias separan los desechos ordinarios en la
vivienda para su posterior almacenamiento; por otro lado 7 familias refieren que disponen los
residuos de aseo en conjunto con los residuos ordinarios de la vivienda; 12 familias refieren quemar
los residuos a campo abierto; 4 familias disponen de fuentes de agua cercanas; 1 familia los utiliza
para contener bebidas y alimentos y finalmente 2 familias les dan otros usos.

DISPOSICION FINAL DE RESIDUCHS
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OO SENEALIZA LA DISPORICION FAL DF LOS RESIDUGS PELIGROSOS COMD MEDICAASINTOS
VEMCIDOS, PLAGLACIDAS, RAEES, PILAS. ACEITES USADOS, DOMBILLOS, BATERIAS PARA ALITCS ENTEE
CITRENS?

Del 100% de la poblacién caracterizada (31 familias) se indago con las familias sobre la disposicion
final de los residuos del hogar identificando que 13 familias manejan el enterramiento; 15 familias
la quema a campo abierto y 3 familias recurren a disponer de ellos con otros residuos ordinarios de
la vivienda.
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ENFERMEDADES ULTIMO MES MENORES DE 5 ANOS

30 28

MNumen de personas
5

10
-1 3
0 (1] 0 a o

o N

Diarrea o Tos, Infeccion  Intosicacion Problemas Accidente No aplica

soltura de congestidn v pulmonar par do plel /' en ol hogar

estdmago presencia de sustancias alergias

resfriado quimicas

PARA MENORES DE 5 ANOS: POR FAVOR SERALE, 51 EL MENOR HA SUFRIDO EN EL
ULTIMO MES, ALGUNA DE LAS SIGUIENTES

Del 100% de la poblacion caracterizada (31 familias) se consultd a las familias si los menores de 5
afios han presentado en el Ultimo mes algunas patologias encontrando que: 3 familias indicaron
diarrea o soltura de estomago frente a 28 familias evaluadas que indicaron No haber manifestado
en el ultimo mes alguna patologia en menores de 5 afios, se resalta la No presencia de infeccion
pulmonar, intoxicacién, problemas de piel o accidentes en el hogar.
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Del 100% de la poblacion caracterizada (31 familias) se consulté a las familias si los mayores de 5
afios han presentado en el Ultimo mes algunas patologias encontrando que: 1 familia presento tos
y congestién y presencia de resfriado; asi mismo 4 familias presentaron HTA; 1 familia presento
diabetes; 1 familia presento otra patologia y finalmente 21 familias no presentaron ninguna
patologia en sus integrantes.
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ALMACENAMIENTO DE ALIMENTOS
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ALMACENAMIENTO ¥ CONSERVACION ADECUADA DE ALIMENTOS
(LUGAR ADECUADO, ALIMENTOS TAPADOS, RECIPIENTES LIMPIOS,
REFRIGERADOS, AHUMADOS, 5ALADOS

Del 100% de la poblacidon caracterizada (31 familias) se indago con las familias sobre el
almacenamiento y conservaciéon adecuada de alimentos encontrando que las 29 familias
manifiestan almacenar de manera adecuada los alimentos al interior de su hogar frente a 2 familias
gue no lo realizan de manera adecuada.

LIMIPEZA DE LA COCINA
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ADECUADA LIMPIEZA DE LA COCINA (ORDEN, LIMPIEZA Y DESINFECCION)

Del 100% de la poblacidn caracterizada (31 familias) se indago con las familias sobre la limpieza de
la cocina encontrando que las 30 presentan adecuadas condiciones de limpieza de la cocina en
cuento a orden limpieza y desinfeccion frente a 1 familia que no lo hace de manera adecuada.
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Modulo Familiar
TIPOLOGIA FAMILIAR
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TIPO DE FAMILIA

Del 100% de la poblacién caracterizada (31 familias) se identificé que existe 1 familia de tipo
unipersonal, asi mismo 24 familias con tipologia nuclear; 2 familias de tipo monoparental, 1 familia
nuclear personal por adulto mayor y finalmente 3 familias de tipologia extensa.

NUMERO DE PERSONAS DEL NUCLEO FAMILIAR
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Numero de personas

NUMEROC DE PERSONAS QUE CONFORMA EL NUCLED FAMILIAR

Del 100% de la poblacién caracterizada (31 familias) se analizé el nimero de personas que
conforman el nucleo familiar identificando que 2 familias estan conformadas por 1 persona; 8
familias estan conformadas por 2 personas; 4 familias estan conformadas por 3 personas; 12 familia
estd conformada por 4 personas; 4 familias estd conformada por 5 personas y finalmente 1 familia
estan conformadas por 6 personas.
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CURSO DE VIDA DE LOS INTEGRANTES
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CURSO DE VIDA DE LOS INTEGRANTES

Del 100% de la poblacién caracterizada (31 familias) se identificéd que en lo referente al curso de
vida de los integrantes que 15 familias se encuentran en etapa de formacion, 12 familias en etapa
de expansion; 3 familias en etapa de consolidacién; ninguna familia en etapa de apertura; ninguna
familia en etapa de nido vacio y finalmente 1 familia en etapa de disolucidn.

OCUPACION DE LOS INTEGRANTES
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OCUPACION DE LOS INTEGRANTES

Del 100% de la poblacidon caracterizada (31 familias) se identificé que en lo referente a la ocupacion
de los integrantes del nucleo familiar se encontré que 1 familia presenta integrantes con trabajo
formal; 26 familias presentan personas que trabajan bajo el marco de la informalidad, 1 familia
cuenta con pensionados y 3 familias ocupacidon de ama de casa.
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COMUNIDAD LGTBI

Del 100% de la poblacién caracterizada (31familias) se identificd que 30 familias no cuentan con
comunidad LGTBI y 1 familia cuenta con poblacién LGTBI.

CUIDADOS POR MOMENTOS DEL CURSO DE VIDA
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CUIDADCS POR MOMENTOS DEL CURSD DE VIDA

Del 100% de la poblacién caracterizada (31 familias) se analiz los cuidados por momentos del curso
de vida encontrando que 2 familias se encuentran al cuidado de personas en sus primeros mil dias
de vida; 5 familias al cuidado de la primera infancia; 1 familia al cuidado de la infancia; 1 familia al
cuidado de la adolescencia; 2 familias al cuidado de la juventud; 13 familias al cuidado de la adultez;
3 familias al cuidado de la vejez y 2 familias que se cuidan mutuamente.
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ESTILO DE VIDA EN EL HOGAR
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ESTILOS DE VIDA PREDOMINANTE EN EL HOGAR

Del 100% de la poblacién caracterizada (31 familias) se analizo el estilo de vida predominante en el
Hogar encontrando que 2 familias manifestaron sedentarismo; 16 familias indicaron realizar
actividad fisica propia de sus labores diarias; finalmente 13 familias refieren no practicar una forma
especifica de estilo de vida.

EMFERMEDADES FAMILIARES
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ANTECEDENTES DE ENFERMEDADES FAMILIARES

Del 100% de la poblacidon caracterizada (31 familias) se analizaron los antecedentes de
enfermedades familiares encontrando que 4 familias presentan alteraciones mentales; 9 familias
diversos tipos de cdancer; 1 familia enfermedades metabdlicas: y finalmente 13 familias
manifestaron no presentar antecedentes de enfermedades familiares.
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RIESGOS PSICOSOCIALES FAMILIARES

Del 100% de la poblacién caracterizada (31 familias) se evaluaron riesgos psicosociales familiares
encontrando que: 1 familia manifesté presentar conflictos conyugales; 1 familia manifesté
presentar problemas o trastornos mentales y finalmente 28 familias mencionaron no presentar
ningun factor de riesgo psicosocial.

SUBSIDIOS FAMILIARES
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LA FAMILIA RECIBE ALGUN SUBSIDIO O APORTE DE
ALGUNA INSTITUCION DE ORDEN NACIONAL

Del 100% de la poblacion caracterizada (31 familias) se consulté a las familias si reciben algun
subsidio o aporte de alguna institucion de orden nacional encontrando que 15 familias reciben
aportes subsidiados por parte del gobernd frente a 16 familias que reportan No recibirlos.
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SUIBISIDIOS RECIBIDOS POR LA FAMILIA
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SCUAL SUSSIDIO O APDRTE DE ALGUNA INSTITUCION DE QRDEN MACIONAL O RECIBE ALGIN MEEMBRO DE LA
FARILIA?

Del 100% de la poblacién caracterizada (31 familias) se identificé que 3 familias reciben bono del
adulto mayor por parte de la secretaria de integracion social; asi mismo 12 familias reciben
subsidio por familias en accién por parte de la presidencia de la republica y finalmente 16 familias
expresan No recibir ningln tipo de subsidio por parte de ninguna organizacion.

PERSONAS CON DISCAPACIDAD EN EL HOGAR
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ALGUNO DE LOS INTEGRANTES TIENE UNA SITUACION DE DISCAPACIDAD

Del 100% de la poblacion caracterizada (31 familias) se consulté si al interior de las familias habitan
personas con discapacidad encontrando 1 que familia manifiestan tener personas con discapacidad
frente a 30 familias que No presentan personas con discapacidad al interior de sus nucleos
familiares.
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TIFO DE DISCAPACIDAD

Del 100% de la poblacidn caracterizada (31 familias) se indago sobre el tipo de discapacidad
presente en los contextos familiares encontrando que 1 familia presenta persona con discapacidad
Visual frente a 20 familias manifestaron no tener miembros de la familia con particularidades
asociadas a la discapacidad.

ATENCION DERIVADA DE LA DISCAPACIDAD
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RECIBE ATENCION INTEGRAL EN SALUD DERIVADA DE LA
DISCAPACIDAD

Del 100% de la poblacion caracterizada (31 familias) se identificd que 1 familia recibe atencidn
integral en salud derivada de la discapacidad.
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FAMILIA VICTIMA DEL CONFLICTO ARMADO

Del 100% de la poblacién caracterizada (31 familias) se consultd la presencia de victimas del
conflicto armado en los contextos familiares encontrando que 2 familias presentan victimas del
conflicto armado frente a 29 familias que reportan No presentar victimas al interior de su hogar.
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Del 100% de la poblacién caracterizada (31 familias) se consulté sobre los hechos victimizantes por
conflicto armado encontrando que 1 familia refiere abandono y despojo de sus propiedades; 1
refiere desplazamiento forzado y finalmente 29 familias no aplican para hechos victimizantes
propios del conflicto armado.
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DESCRIBA LA VINCULACION AL SGS55 DE CADA INTEGRANTE

Del 100% de la poblacion caracterizada (31 familias) se consulté la vinculacién al SGSSS de los
integrantes de la familia encontrando que: 2 familias pertenecen al régimen contributivo; 26
familias estan vinculadas al régimen subsidiado frente a 3 familias que presenta integrantes No
asegurados.

FUMCIOMNALIDAD FAMILIAR
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PERCEPCION DF LA FUROONALIDAD FARILUAR

Del 100% de la poblacidon caracterizada (31 familias) se consultd sobre la percepcidon de la
funcionalidad familiar encontrando que: 19 familias se sienten satisfechas con la ayuda que reciben
por parte de los miembros de su familia frente a problemas o necesidades; 3 familias se sienten
satisfechas por la participacién que los miembros de la familia permiten en cuanto a las decisiones
del hogar; 3 familias refieren el deseo de emprender actividades varias con su familia; 1 familia se
siente satisfecha como la familia expresa el afecto y responde a las emociones y finalmente 1
familias se sienten satisfechas con el aporte que reciben de amigos.
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CUIDADOR DE PERSONA CON DISCAPACIDAD
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EM LA FAMILIA SE IDENTICA UN CUIDADOR PRINCIPAL DE
NIFOS, MINAS, PERSONA CONDISCAPACIDAD O
ENFERMEDAD

Del 100% de la poblacién caracterizada (31 familias) se indago si en la familia se identifica un
cuidador principal de nifios, nifias, personas con discapacidad o enfermedad encontrando que; 7
familias identifican cuidador frente a 24 familias que no lo identifican de manera especifica.
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CARACTERIZACION VEREDA CACAHUALA

Modulo social ambiental

CARACTERIZACION VEREDA CACAHUALA
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Se encuentra que del total de la poblacién a caracterizar 38 viviendas (100 %) 32 casas fueron
efectivas (84.2%); 33 casas se encontraron cerradas (15.7 %) y finalmente No hubo casas en las
cuales no dieran informacion.

ROL DE QUIEN RECIBE LA VISITA
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ROL DE QUIEN RECIBE LA VISITA

Se puede apreciar que de 32 familias que fueron caracterizadas (100%) las persona que recibid la
visita durante el proceso de caracterizacion familiar fueron: 18 céonyuges, 9 madres, 4 Hijos y 1
abuelo, no recibieron visitas en domicilio hermanos, sobrinos o madrastras.
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TIPO OE DOCUMENTO

Del 100% de la poblacidn caracterizada (32 familias) se pudo apreciar en cuento a la variable tipo
de documento de identidad que 29 personas presentaban cedula de nacionalidad colombiana, 1
persona No contaba con identificacién y 2 personas presentaban otro tipo de documento.

Género
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Femenino Maculino

SEXO

Del 100% de la poblacidn caracterizada (32 familias) se pudo apreciar durante el proceso de
caracterizacién familiar que 27 personas pertenecian al género femenino frente a 5 personas que
pertenecian al genero masculino.
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TIPO DE VIVIENDA

Del 100% de la poblacidn caracterizada (32 familias) se pudo evidenciar que 28 familias viven en
casa frente a 3 familias que viven en carpa

TENENCIA DE LA VIVIENDA
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TEMEMCLA DE LA WVIVIENDA

Del 100% de la poblaciéon caracterizada (32 familias) se pudo evidenciar que en cuanto a la tenencia
de la vivienda 16 familias presentaban vivienda propia pagada, 7 familias Vivian en arriendo 2 3
familias viven en usufructo, 4 familias en posesién sin titulo, 1 familia vive en propiedad colectiva y
finalmente 2 familias viven en otro tipo de tenencia como la de cuidador o encargado.
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ESTRATO
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En cuanto a la estratificacion social se pudo evidenciar durante el proceso de caracterizacion que de
las 32 familias evaluadas (100% de la poblacidn) todas pertenecen al nivel de estratificacion social
tipo 1, frente a esto se puede evidenciar que en la Cacahuala no hay familias con estratificacion
social superior al estrato 1 anteriormente mencionado.
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NUMERO DE HABITANTES

Del 100% de la poblacidn caracterizada (32 familias) se pudo evidenciar en cuanto al nimero de
habitantes que viven en la misma casa que: 1 familia cuenta con 1 solo integrante, 5 familias estan
conformadas por 2 integrantes, 10 familias estan conformadas por 3 integrantes, 9 familias estan
conformadas por 4 integrantes, 4 familias por 5 integrantes y finalmente 3 familias estan
conformadas por 6 integrantes.
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NMUMERO DE FAMILIAS
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NUMERD DE FAMILIAS EN LA VIVIENDA

Del 100% de la poblacién caracterizada (32 familias) se pudo evidenciar que en cuanto al nimero
de familias por hogar: 27 casas albergaban una sola familia, 3 casas contaban con dos familias, 1
casa contaba con 3 familias y finalmente 1 casa contaba con 4 familias.

MATERIAL PREDOMINANTE EN PAREDES
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¢ CUAL E5 B MATERAL PREDOMINARTE DE LAS PAREDEST

Del 100% de la poblacidon caracterizada (32 familias) se pudo evidenciar que el material
predominante en las paredes era el impermeable de ( cemento, bloque, ladrillo, piedra, concreto y
vaciado) ya que esta caracteristica se encontré en 25 casas visitadas, asi mismo se pudo apreciar
gue 4 casas contaban con barro u otro tipo de material vegetal como material predominante de
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construccién, 1 casa presentaba paredes de tabla o tablén y finalmente 2 casas tenian una
estructura de tapia pisada.

ESTADO DE LAS PAREDES
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ESTADO DE LAS PAREDES

Del 100% de la poblacion caracterizada (32 familias) se pudo apreciar que en cuanto al estado de
las paredes 29 casas mostraban paredes en buen estado frente a 3 casas en la que se pudo detallar
paredes con descascaramiento, humedad y otras condiciones de deterioro.

MATERIAL PREDOMINANTE EN PISOS5
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(L0 S EL WRATER AL FREDOMINANTE TEL PRS0 D 1A VARENDA

Del 100% de la poblacién caracterizada (32 familias) se pudo apreciar en cuanto al material
predominante en pisos que: 4 familias presentan piso predominante de tierra, arena y barro; 11
familias contaban con piso de cemento o gravilla y finalmente 17 familias piso liso e impermeable
como baldosa, ladrillo, tableta, granito o marmol.
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MATERIAL PREDOMINANTE EN TECHO
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JCUAL ES EL MATERIAL PREDOMINANTE DEL TECHO?

Del 100% de la poblacion caracterizada (32 familias) se pudo evidenciar que en lo referente al
material predominante en el techo: 4 familias presentan techo de concreto; 2 familias de
fibrocemento; 25 familias presentaron techo de Zinc y finalmente 1 familia tejas de barro, siendo
las Unicas caracteristicas encontradas en las viviendas que fueron analizadas desde el proceso de
caracterizacioén en la vereda.

ESTADO DELTECHO
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4CUAL ES EL ESTADO EN GENERAL DEL TECHO?

Del 100% de la poblacidn caracterizada (32 familias) se pudo evidenciar que en cuento al estado
del techo 27 familias presentan el techo de su vivienda en buen estado frente a 5 familias que
presentaron techo con agrietamientos, goteras u otro tipo de fisuras.
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PIEZAS O DORMITORIOS DISPONIBLES POR VIVIENDA
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£DE CUANTOS CUARTOS O PIEZAS DORMITORIO DISPONE ESTA VIVIENDA?

Del 100% de la poblaciéon caracterizada (32 familias) se pudo evidenciar en lo referente a piezas o
dormitorios disponibles en la vivienda que 3 familias contaban con 1 sola habitacidn; 12 familias con
dos habitaciones; 12 familias con 3 habitaciones; 2 familias con 4 habitaciones; 1 familia con 5
habitaciones; 1 familia con seis habitaciones y finalmente 1 familia con 7 habitaciones resaltando
gue en la vereda la construccidn de las viviendas garantiza en su mayoria espacios sin hacinamiento

HACINAMIENTO
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HACINAMIENTO

Del 100% de la poblacion caracterizada (32 familias) se pudo evidenciar que 5 familias cuentan con
caracteristicas de hacinamiento frente a 27 familias que segun sus condiciones de vida no presentan
esta dificultad.
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CUSIRYE S CERCA O LA YRATNIIA SAT AL GAIND OF LI SCUENTES

Del 100% de la poblacidn caracterizada (32 familias) se pudo apreciar que 6 familias presentan
cultivos alrededor de la vivienda; 3 familias presentan apriscos, 5 familias presentan porquerizas, 1
familias cuentan con galpones de gallinas, 7 familias terrenos baldios, 1 familias vive en presencia
de plagas y roedores, 5 familia rio o quebrada y finalmente 4 familias viven con otras
particularidades especiales como alteraciones del orden publico, musica a alto volumen entre otras.

SE REALIZA ALGUNA ACTIVIDAD ECONOMICA
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JAL INTERIOR DE LA VIVIENDA SE REALIZA ALGUNA ACT VIDAD ECONOMICAT?
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Del 100% de la poblacién caracterizada (32 familias) se pudo analizar en lo referente a la realizacion
de actividades econdmicas al interior de la vivienda que 3 familias Sl realizan actividades econdmicas
frente a 29 familias que No realizan ningun tipo de actividad econdémica al interior de su casa.
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ACCESO FACIL DESDE LA VIVIENDA
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DESDE LA VIVIENDA SE PUEDE ACCEDER FACILMENTE A

Del 100% de la poblacion caracterizada (32 familias) se pudo evidenciar en cuanto a condiciones de
accesibilidad con las que cuenta la vivienda que 17 familias cuentan con medios de transporte como
buses, autos, camionetas o lanchas, 3 familias estdn cerca de parques y areas deportivas, 4 familias
viven cerca de instituciones educativas y 8 familias viven cerca de otros puntos de facil accesibilidad
como rio o quebrada, se resalta la dificultad de acceso a los servicios de salud en el microterritorio.

DESPLAZAMIENTO DE LOS5 MIEMBROS DE LA FAMILIA
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LCOMO SE DESPLAZAN GENERALMENTE LS MIEMBROS DE LA FAMILLA HACIA LOS LUGARES
DE TRABAJO, ¢ ESTUDID, ENTRE OTROS?

Del 100% de la poblacién caracterizada (32 familias) se pudo evidenciar que en lo relacionado al
desplazamiento de los miembros de la familia que: 18 familias cuentan con motocicleta como medio
de transporte; 10 familias deben caminar y finalmente 4 familias utilizan otros medios de transporte.

“EALUD CON CALIDAD HUMANA™
KD WDa, BARRIO MIRAFLORES, Cal. 2118111189
seoretariagenera i e soenir o CoMmL oo — WWW S5 ecentroncs com,

Gramalote- Morte oe Santender




Cddigo: GSP-INS-01
INFORME DE SALUD PUBLICA

Version: 1

Fecha: Enero 2021
E.S.E HOSPITAL REGIONAL CENTRO

Pag.:11

ESCENARID DE ACCIDENTES EN LA VIVIENDA
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5E IDENTIFICAN ALGLINGS DE 105 SIGUENTES ESCEMARIOS DE SIESGO DE ACCIDENTE BN LA VIVEENDA,

Del 100% de la poblacion caracterizada (32 familias) se lograron analizar que: 2 familias presentan
sustancias quimicas al alcance de los nifios; 1 familia cuenta con medicamentos, velas, velones o
inciensos en la vivienda; 4 familias presentan conexiones eléctricas sobrecargadas; 4 familias
presentan escaleras sin proteccion y finalmente 21 familias No presentan escenarios de riesgo
visibles a través del proceso de caracterizacion familiar.

FRINCFAL FULNTE DE ABASTECIMIENTO DE AGALY
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CLUAL T8 LA FRINCIPAL FUENTE Of ARASTEORMENTD TH AGUA PARL DOMSLMD HUMAND [N LA WITNDAT

Del 100% de la poblacién caracterizada (32 familias) se logré analizar que para 4 familias la principal
fuente de abastecimiento de agua con la que cuentan es el acueducto administrado por la empresa
prestadora del servicio de agua; 6 familias reciben el suministro a través de acueducto veredal o
comunitario y finalmente 22 familia reporto abastecerse de agua por medio del rio, quebrada,
manantial o nacimiento acuifero.
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EL AGUA ES SUMINISTRADA POR EL ACUEDUCTO
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Del 100% de la poblacidn caracterizada (32 familias) que indicaron que reciben agua suministrada
por el acueducto se encontré que 4 familias estan de acuerdo en que el agua es potable frente a
28 familias que refieren que No es potable

REALIZA ALGUN TRATAMIENTO AL AGUA
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51 EL AGLIA NO 5 POTABLE INDIQUE 5 ZREALITA ALGUNG DE LOS SIGUNENTES TIPOS DE
TRATAMIENTD CASERD AL AGUA ANTES DEL CONSUMO HUMAND?

Del 100% de la poblacidn caracterizada (32 familias) se logrd analizar en cuanto a métodos de
purificacién de agua o implementacién de tratamientos para su potabilizacién que: 1 familia realiza
proceso de filtracidon; 11 familias hierven el agua; 4 familias utilizan otros métodos y finalmente 16
familias no realizan ningiin método de purificacién del agua.
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HORAS DIARIAS DE SIMINISTRO DE AGUA
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SOUANTAS HORAS AL DIA CUENTA CON SUMIMISTRO DE AGUA?

Del 100% de la poblacion caracterizada (32 familias) se encontré que en cuanto a las horas de
suministro diario de agua 29 familias manifestaron que cuentan con el servicio las 24 horas del dia,
frente a 3 familias que indicaron que existen dias en los cuales hay interrupciones en el suministro
de agua.

CUENTA CON TANQUE DE ALMACENAMIENTO DE AGUA
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SCUENTA COM TAMQUE DE ALMACENAMIENTO DE AGUA?

Del 100% de la poblacidn caracterizada (32 familias) se encontré que 19 familias cuentan con tanque
aéreo frente a 13 familias tienen tanque de agua superficial, no se presentan familias con tanque
subterraneo y no hay familias con tanque de almacenamiento.
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JCUAL ES LA FRECUENCIA DE LAVADO DEL TANQUE DE
ALMACENAMIENTO DE AGUA PARA CONSUMO HUMANO EN LA

VIVIENDA?

Del 100% de la poblacién caracterizada (32 familias) se encontré que en lo referente a la frecuencia
del lavado de tanques 3 familia lo realiza después de cada uso, 13 familias lo hacen de manera
semestral y finalmente se evidencia que 16 familias lavan su tanque en tiempos indeterminado

SISTEMNA DE DISPOSICION DE EXCRETAS
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ZCLUAL B5 EL SSTEMA DE DISPOSICION DE EXCRETAS EN LA VIVEENDA?

Del 100% de la poblacién caracterizada (32 familias) se encontré que en cuanto al sistema de
disposicidn de excretas que 1 familia tiene sanitario conectado al alcantarillado; 3 familias presentan
letrina; 25 familias presentan sanitario conectado a pozo séptico, 1 familias cuentan con sanitario
sin proteccion y finalmente 2 familias realizan manejo de excretas a campo abierto.
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DISPOSICION DE AGUAS RESIDUALES
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¢CUAL ES EL SISTEMA DE DISPOSICION DE AGUAS RESIDUALES
DOMESTICAS EN LA VIVIENDA?

Del 100% de la poblacion caracterizada (32 familias) se logré evidenciar que en lo referente al
manejo de aguas residuales 13 familias cuentan con pozo séptico; 6 familias cuentan con fuente
hidrica; 9 familias disponen de campo abierto y 4 familias utilizan otras estrategias.

SEPARACION DE RESIDUOS EN LA FUENTE
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¢SE REALIZA EL PROCESO DE SEPARACION DE LOS
RESIDUQS EN LA FUENTE?

Del 100% de la poblacién caracterizada (32 familias) se encontré en lo relacionado con la separacién
de residuos en la fuente que 13 familias que realizan proceso de separacion de los residuos en la
fuente frente a 19 familias que no lo realizan.
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DISPOSICION FINAL DE LOS RESIDUOS ORDINARIOS
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¢CONAD SE REALIZA LA DISPOSICION FINAL DE LOS RESEDLIOS SOLIDDS ORDINARIOS DE LA
VIVIENDA?

Del 100% de la poblacién caracterizada (32 familias) se evidencio que en lo referente a la disposicién
final de los residuos ordinarios: 4 familias realizan procesos de enterramiento; 20 familias realizan
guemas a campo abierto; 2 familias disponen de campo abierto y finalmente 6 familias disponen de
otros métodos de manejo de residuos.

CONDICIONES DE HIGUIENE
28
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¢SE OBSERVAN ADECUADAS CONDICIONES DE HIGIENE EN EL HOGAR?

Del 100% de la poblacién caracterizada (32 familias) se logré evidenciar en cuanto a condiciones de
higiene que las 28 familias presentan adecuadas condiciones de higiene al interior de su hogary su
contexto familiar frente a 4 familias que no las presentan.
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HAB;'JD DE LAVADO DE MANOS
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EN 5U FAMILIA, SES FRECUENTE EL HABITO DEL LAVADO DE MANODS
DURANTE EL DIA?

Del 100% de la poblacidn caracterizada (32 familias) se logré evidenciar que 31 familias dentro de
sus habitos de autocuidado han incorporado el lavado de manos durante el dia como una préctica
de cuidado familiar frente a 1 familia que no lo realiza habitualmente.

5E COMPARTEN IMPLEMENTOS DE HIGUIENE PE?SGNAS
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£5E COMPARTEN IMPLEMENTOS DE HIGIENE PERSONAL ENTRE LOS
MIEMBROS DE LA FAMILIAT?

Del 100% de la poblacidn caracterizada (32 familias) se logré evidenciar que las 31 familias estan
de acuerdo en No compartir implementos de higiene personal entre los miembros de la familia,
generando asi una buena practica de cuidado mutuo, sin embargo 1 familia comparte elementos
de higiene.
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HABIT}CII DE CEPILLADO DE DIENTES
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EN LA FAMILIA, ¢ EXISTE EL HABITO DE CEPILLARSE LOS DIENTES?

Del 100% de la poblacidn caracterizada (32 familias) se logré evidenciar que todas tienen el habito
de cepillarse los dientes demostrando una buena practica de higiene al interior de las familias
visitadas frente a 1 familia que no lo realiza.

ENERGIA O COMBUSTIBLE PARA COCINAR
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¢CUAL FUENTE DE ENERGIA O COMBUSTIBLE QUE SE USA PARA COCINAR?

Del 100% de la poblacion caracterizada (32familias) se logré evidenciar en lo referente a la fuente
de energia o combustible que se usa para cocinar que 4 familias utilizan gas licuado del petréleo o
gas propano frente a 28 familias que cocinan con lefia, madera o carbdn de lefia, no se encontré
fuentes como electricidad, gas natural, petréleo o gasolina, carbén mineral, materiales de desecho
entre otros.
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ANIMALES EN EL ENTORNO FAMILIAR
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LA FAMILIA, CONYVIVE COM ANIMALES DE COMPARILA ¥/0 PRODUCCION DENTRO DE LA
VIVIENDA O SU ENTORNO INMEDIATO?

Del 100% de la poblacién caracterizada (32 familias) se logré apreciar en lo concerniente a
convivencia de animales de compafiia o produccidn dentro de la vivienda que 29 familias cuentan
con animales en su entorno familiar frente a 3 familias que no cuentan con animales en su entorno.

ANIMALES QUE CONVIVEN EN LA FAMILLA
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SERALE LOS ANIMALES CUE COMMIVEN DO LA FAMELUA DENTRC: D LA VIVIENDA O EN SU ENTORNG
IRMEDUATO, EINDIQUE CUSNTDE 508y

Del 100% de la poblacién caracterizada (32 familias) se logré identificar que dentro de la vivienda o
en su entorno 29 familias reportan convivir con perros; 25 familias con gatos; 4 familias con
porcinos, 3 familias con bovinos; 6 familias con aves de produccidn y finalmente 1 familia convive
con peces ornamentales, en este sentido se resalta que no se encontraron équidos como asnos o
burros, ovinos o caprinos, cobayos o conejos u otros animales silvestres.
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DESPARASITACION DE ANIMALES
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¢SE DESPARASITA A LOS ANIMALES DOMESTICOS?

Del 100% de la poblacidn caracterizada (32 familias) se logré indago sobre la desparasitacién de
los animales domésticos encontrando que 16 familias indican procesos de desparasitacién en sus
animales frente a 16familias que reportaron no realizar esta actividad.

VACUNACION DE ANIMALES DE COMPARIA
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LIS ANIMALES DE COMPAFRILA (PERROS ¥ GATOS) SON VACUNADOS CONTRA
LA RABIA UNA VEZ AL ARD

Del 100% de la poblacidn caracterizada (32 familias) se logré indago sobre la vacunacion en animales
de compaiiia encontrando que 12 familias reportan vacunar contra la rabia a sus animales al menos
1 vez al afio frente a 20 familias que reportan no realizar proceso de vacunacién en sus animales.
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EXCRETAS DE ANIMALES DE COMPARIA o
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{LAS EXCRETAS DE LOS ANIMALES DE COMPARIA SE RECOGEN ¥ DISPONEN

ADECUADAMENTE?

Del 100% de la poblacion caracterizada (32 familias) se indago con las familias si las excretas de los
animales se recogen y disponen de manera adecuada encontrando que 3 familias reportaron que Sl
frente a 29 familias que reportaron No hacerlo de manera adecuada y responsable con el medio
ambiente y la higiene familiar.

VECTORES EN ELENTORNO INMEDIATO

31

i ek P B L
Sw oW oW o

1

Si No

Numero de personas

SE EVIDENCIA O LA FAMILIA INFORMA LA PRESENCIA VECTORES
TRANSMISORES DE ENFERMEDADES EN LA VIVIENDA O EN SU ENTORNO
INMEDIATO

Del 100% de la poblacidn caracterizada (32 familias) se encontré en lo referente a la presencia de
vectores transmisores de enfermedades en la vivienda o su entorno que 32 familias reportaron la
presencia de vectores frente a 1 familia que No reporto su presencia.
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VECTORES AL INTERICR DE LA VIVIENDA

l.l]'l:l
: 4
Els
EN 5
o
£
2 10 [
L4 -
E s 3 3 2
- m L0 o -
Zg — —
A & A& @ @ & A oW M = o
= £ § £ & § 2 &t 2 £ £
3 H » &5 =5 &g ® B T @
g & & F &4 == & T £ =
ke S | A ¥ F 0w
A3 -] PR g
L = 5 € Y g
o a E
=]
2
]
[~
E

£ CUALES DE LOS SIGURENTES VECTORES SE EVIDENCIAN EN LA VIVIENDA O EN SU ENTORNO
INMEDSATO?

Del 100% de la poblaciéon caracterizada (32 familias) se encontré en lo referente a la presencia de
vectores transmisores de enfermedades en la vivienda o su entorno que: 16 familias reportaron
presencia de zancudos; 3 familias reportaron cucarachas; 1 familia reporto moscas; 6 familias
presencia de garrapatas en su hogar; 3 familias presencia de roedores y finalmente 2 familias
reportaron la presencia de pitos en su entorno familiar.

CHIAMRERLE O RESERWORIDS OF VECTORES
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Del 100% de la poblacion caracterizada (32 familias) se consulté la presencia de criaderos o
reservorios que puedan favorecer la presencia de vectores transmisores de enfermedades
encontrando que: 2 familias presentan desaglies destapados; 12 familias cuentan con recipientes
sin tapa y finalmente se evidencia que 18 familia No cuentan con condiciones que favorezcan la
presencia de vectores al interior del hogar.
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ANIMALES VENENOSOS
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¢SE OBSERVAN ANIMALES PONZOROSOS O VENENOSOS
AL INTERIOR DE LA VIVIENDA O EN SU ENTORNO
INMEDIATO?

Del 100% de la poblacidon caracterizada (32 familias) se consulté la presencia de animales
ponzofiosos o venenosos al interior de la vivienda o su entorno inmediato encontrado que 6 familias
indicaron presencia de estos animales frente a 26 familias indicaron que no evidencian dicha
presencia.

ANIMALES PONZORDSDS
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Del 100% de la poblacion caracterizada (32 familias) se consultd que tipo de animales ponzofiosos
o venenosos observan al interior de la vivienda o su entorno inmediato encontrando que: 1 familia
presenta arafias; 2 familias identifican escorpiones y alacranes; 2 familia identifican serpientes o
viboras; 1 familia identifica abejas y finalmente 26 familias no identifican ningun tipo de animal,
finalmente se detalla la no presencia de arafias, avispas y orugas.
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L0 PRODUCTOR DE LIMPMEZA, ASEO PERSONAL, MEDICAMENTCNS, COSMETIEON ¥ PLAGLICIDAS SE
ALMACENAN EN S5 RECIPIENTES DRIGINALES ¥ EN UM LUSGAR ESPECIFICD

Del 100% de la poblacién caracterizada (32 familias) se indago con las familias si los productos de
limpieza, aseo personas, medicamentos, cosméticos y plaguicidas se almacenan en lugares
especificos encontrando que 32 familias indicaron que Si.

PRODUCTOS QUIMICOS EN EL HOGAR
32
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£El lugar donde se almacenan los productos quimicos para el

uso en el hogar se encuentra ventilado, cerrado y separado de

comida, alimentos para animales o medicamentos y fuera del
alcance de los nifios, nifias v las macotas?

Del 100% de la poblacién caracterizada (32 familias) se indago con las familias si los productos
quimicos son almacenados de manera adecuada frente a lo cual las 32 familias manifestaron
mantener estos productos en areas bien ventiladas, cerradas, separadas de la comida, alimentos y
el alcance de los nifios.
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Del 100% de la poblacién caracterizada (32 familias) se indago con las familias sobre la disposicion
final de los residuos de aseo encontrado que 4 familias separan los desechos ordinarios en la
vivienda para su posterior almacenamiento; 22 familias refieren quemar los residuos a campo
abierto; 1 familia realiza enterramiento y finalmente 5 familias utilizan otros métodos.

CHSPOSICIOM FINAL DE RESIDUOS
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ECOMO SE REALIZA Ly DESPOSIION FINAL DE LOS RESIOUDS PELGROSOS COMO MECICAMENTOS
VENCIDOS, PLAGLICIDAS, AAEES, MILAS, ACEITES USADOS, BOMBILLDS, BATERIAS PARA AUTOS, ENTRE
OTROS?

Del 100% de la poblacién caracterizada (32 familias) se indago con las familias sobre la disposicion
final de los residuos del hogar identificando que: 5 familias refieren recoleccion por empresa
especializada; 2 familia realizan la disposicion en sitios autorizados; 4 familias manejan el
enterramiento; y finalmente 21 familias la quema a campo abierto.
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Del 100% de la poblacién caracterizada (32 familias) se consulté a las familias si los menores de 5
afios han presentado en el Ultimo mes algunas patologias encontrando que: 6 familias indicaron
diarrea o soltura de estdomago; 9 familias tos, congestidon y presencia de resfriado, 1 familia
intoxicacion por sustancias quimicas y finalmente 16 familias no mencionar situacion de

ENFERMEDADES ULTIMO MES MENORES DE 5 ANOS
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Del 100% de la poblacion caracterizada (32 familias) se consulté a las familias si los mayores de 5
afios han presentado en el Ultimo mes algunas patologias encontrando que: 5 familias presentaron
diarrea y soltura de estémago; 6 familias tos y congestién y presencia de resfriado y finalmente 21
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familias no presentaron ninguna patologia en sus integrantes.
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ALMACENAMIENTO DE ALIMENTOS
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ALMACENAMIENTO ¥ CONSERVACION ADECUADA DE ALIMENTOS
(LUGAR ADECUADD, ALIMENTOS TAPADOS, RECIPIENTES LIMPIOS,
REFRIGERADOS, AHUMADOS, SALADOS

Del 100% de la poblacién caracterizada (32 familias) se indago con las familias sobre el
almacenamiento y conservaciéon adecuada de alimentos encontrando que las 32 familias
manifiestan almacenar de manera adecuada los alimentos al interior de su hogar.

LIMIPEZADE LA COCINA
32

[~ R ™ T - I * R
o o oo W

Numero de personas

o

L= I

Si No
ADECUADA LIMPIEZA DE LA COCINA (ORDEN, LIMPIEZA Y DESINFECCION)

Del 100% de la poblacion caracterizada (32 familias) se indago con las familias sobre la limpieza de
la cocina encontrando que el 100% maneja adecuadas condiciones de higiene al interior del
contexto familiar.
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Modulo Familiar

TIPOLOGIA FAMILIAR
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TIPO DE FAMILIA

Del 100% de la poblacién caracterizada (32 familias) se identificé que existe 1 familia de tipo
unipersonal, asi mismo 29 familias con tipologia nuclear y finalmente 1 familia de tipologia extensa.

NUMERO DE PERSONAS DEL NUCLEO FAMILIAR
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NUMERO DE PERSONAS QUE CONFORMA EL NUCLEO FAMILIAR

Del 100% de la poblacion caracterizada (32 familias) se analizé el nimero de personas que
conforman el nucleo familiar identificando que: 7 familias estan conformadas por 2 personas; 11
familias estan conformadas por 3 personas; 11 familia estda conformada por 4 personas; 2 familias
esta conformada por 5 personas y finalmente 1 familia estan conformadas por 6 personas.
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CURSO DE VIDA DE LOS INTEGRANTES
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CURS0 DE VIDA DE LOS INTEGRANTES

Del 100% de la poblacién caracterizada (32 familias) se identificé que en lo referente al curso de
vida de los integrantes que 19 familias se encuentran en etapa de formacién, 9 familias en etapa de
expansion; 4 familias en etapa de consolidacion; ninguna familia en etapa de apertura; ninguna
familia en etapa de nido vacio y finalmente 1 familia en etapa de disolucion.

OCUPACION DE LOS INTEGRANTES
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OCUPACION DE LOS INTEGRANTES

Del 100% de la poblacién caracterizada (32 familias) se identificé que en lo referente a la ocupacién
de los integrantes del nucleo familiar se encontré que 1 familia presenta integrantes con trabajo
formal; 28 familias presentan personas que trabajan bajo el marco de la informalidad y finalmente
3 familias ocupacion de ama de casa.
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COMUNIDAD LGTBI

w 30

m

=

G

g 20

w

=1

S 10

o

T 0
E 0

= |

= Sl NO

COMUNIDAD LGTBI

Del 100% de la poblacidn caracterizada (32 familias) se identificé que ninguna familia cuenta con
comunidad LGTBI

CUIDADOS POR MOMENTOS DEL CURSO DE VIDA
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CUMDADCS POR MOMENTOS DEL CLIESO OE VIDA

Del 100% de la poblacién caracterizada (32 familias) se analizé los cuidados por momentos del curso
de vida encontrando que 6 familias se encuentran al cuidado de personas en sus primeros mil dias
de vida; 5 familias al cuidado de la primera infancia; 2 familia al cuidado de la infancia; 2 familias al
cuidado de la adolescencia; 0 familias al cuidado de la juventud; 3 familias al cuidado de la adultez;
3 familias al cuidado de la vejez y 13 familias que se cuidan mutuamente.
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ESTILO DE VIDA EN EL HOGAR
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ESTILOS DE VIDA PREDOMINANTE EN EL HOGAR

Del 100% de la poblacién caracterizada (32 familias) se analizd el estilo de vida predominante en el
Hogar encontrando que O familias manifestaron sedentarismo; 17 familias indicaron realizar
actividad fisica propia de sus labores diarias; 5 familias practicas alimentarias y nutricionales altas
en consumo de alimentos procesados y finalmente 10 familias refieren no practicar una forma

especifica de estilo de vida.
ENFERMEDADES FAMILLARES
30
2%

20

Mumern &8 serissdl

7
—l . —l
o o =]

Alteracioned Canesres  Fifermedades Eifermedad  Endfermedad  Erderme dail

mentahes  [Mama, cuell naetabdlicas cardie- el respiratnria
Enigil il s, LG, Obiiigdad ERfEBIG- AamafErOC
TAR, EtAmago, Diabetes varsE Lilar:
depredn Erdatas, {hiperienun,
ealon, rectn, infarto agudo
pulimsanar, il miscardio)

Ieuc#mia
AMNTECEDENTES DE ENFERMEDALNES FAMILIARES
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Del 100% de la poblacidon caracterizada (32 familias) se analizaron los antecedentes de
enfermedades familiares encontrando que: 1 familia presenta alteraciones mentales; 7 familias
diversos tipos de cancer; 1 familia enfermedades metabdlicas: y finalmente 23 familias

manifestaron no presentar antecedentes de enfermedades familiares.
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RIESGOS PSICOSOCIALES
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RIESGOS P5ICOS0CIALES FAMILIARES

Del 100% de la poblacién caracterizada (32 familias) se evaluaron riesgos psicosociales familiares
encontrando que: ninguna familia manifestd presentar factores de riesgo psicosocial al interior de
sus contextos familiares.

SUBSIDIOS FAMILIARES
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LA FAMILIA RECIBE ALGUN SUBSIDIO O APORTE DE
ALGUNA INSTITUCION DE ORDEN NACIONAL

Del 100% de la poblacion caracterizada (32 familias) se consultd a las familias si reciben algun
subsidio o aporte de alguna institucion de orden nacional encontrando que 15 familias reciben
aportes subsidiados por parte del goberné frente a 17 familias que reportan No recibirlos.
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SURBISIDIOS RECIBIDOS POR LA FARILLA
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STLIAL SUBSENG D APCRTE DIF ALGUNA INSTITUCION DE DADEN NACKINAL O RECIHE ALGUN MEMRBAD OF LA FAMILIAT

Del 100% de la poblacidn caracterizada (32 familias) se identificé que 8 familias reciben bono del
adulto mayor por parte de la secretaria de integracion social; asi mismo 7 familias reciben subsidio
por familias en accion por parte de la presidencia de la republica y finalmente 17 familias expresan
No recibir ningun tipo de subsidio por parte de ninguna organizacion.

PERSONAS CON DISCAPACIDAD EN EL HOGAR
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ALGUNO DE LOS INTEGRANTES TIENE UNA SITUACION DE DISCAPACIDAD

Del 100% de la poblacidn caracterizada (32 familias) se consulté si al interior de las familias habitan
personas con discapacidad encontrando 1 que familia manifiestan tener personas con discapacidad
frente a 31 familias que No presentan personas con discapacidad al interior de sus nucleos
familiares.
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TIPO DE ISCAPACIDAD

Del 100% de la poblacion caracterizada (32 familias) se indago sobre el tipo de discapacidad
presente en los contextos familiares encontrando que 1 familia presenta persona con discapacidad
mental frente a 31 familias manifestaron no tener miembros de la familia con particularidades
asociadas a la discapacidad.

ATENCION DERIVADA DE LA DISCAPACIDAD o

5 0 1

Numero de
[

Si No No aplica
RECIBE ATENCION INTEGRAL EN SALUD DERIVADA DE LA DISCAPACIDAD

Del 100% de la poblacion caracterizada (32 familias) se identifico que 1 familia recibe atencidn
integral en salud derivada de la discapacidad.

“SALUD CON CALIDAD HUMANA™
KD VDA, BARRIO MIRAFLORES, Cal. 2118111189
seor gtar| ageners W 66 eoenir 0. oom oo — WwWW S5 ECENNoNGs com,
Gramalkote- Morte ge Sanisnder




Cddigo: GSP-INS-01
INFORME DE SALUD PUBLICA

Version: 1

Fecha: Enero 2021
E.S.E HOSPITAL REGIONAL CENTRO

Pag.:35

VICTIMAS DEL CONFLICTO ARMADO
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FAMILIA VICTIMA DEL CONFLICTO ARMADO

Del 100% de la poblacién caracterizada (32 familias) se consultd la presencia de victimas del
conflicto armado en los contextos familiares encontrando que 3 familias presentan victimas del
conflicto armado frente a 29 familias que reportan No presentar victimas al interior de su hogar.

HECHOS VICTIMIZANTES
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LA RESPUESTA E5 5, INCROE EL HECHD VICTIMIZANTE POR CONFLICTO BAMADD

Del 100% de la poblacién caracterizada (32 familias) se consultd sobre los hechos victimizantes por
conflicto armado encontrando que 3 familia refiere abandono y despojo de sus propiedades frente
a 29 familias no aplican para hechos victimizantes propios del conflicto armado.
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VINCULACION A SGSSS
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DESCRIBA LA VINCULACION AL SGSSS DE CADA INTEGRANTE

Del 100% de la poblacion caracterizada (32 familias) se consulté la vinculacién al SGSSS de los
integrantes de la familia encontrando que: 1 familia pertenece al régimen contributivo; 25 familias
estan vinculadas al régimen subsidiado frente a 6 familias que presenta integrantes No asegurados.
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PERCEPCION DE L& FURCIONALIDAD FAMILIAR

Del 100% de la poblacidon caracterizada (32 familias) se consulté sobre

la percepcién de la

funcionalidad familiar encontrando que: 9 familias se sienten satisfechas con la ayuda que reciben
por parte de los miembros de su familia frente a problemas o necesidades; 10 familias se sienten
satisfechas por la participacion que los miembros de la familia permiten en cuanto a las decisiones
del hogar; 3 familias refieren el deseo de emprender actividades varias con su familia; 10 familia se

en la forma como comparten tiempo de calidad entre sus miembros.
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CUIDADOR DE PERSONA CON DISCAPACIDAD
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EN LA FAMILIA SE IDENTICA UN CUIDADOR PRINCIPAL DE
NINOS, NINAS, PERSONA CONDISCAPACIDAD O
ENFERMEDAD

Del 100% de la poblacién caracterizada (32 familias) se indago si en la familia se identifica un
cuidador principal de nifos, nifias, personas con discapacidad o enfermedad encontrando que; 22
familias identifican cuidador frente a 10 familias que no lo identifican de manera especifica.
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