GESTION EN SALUD PUBLICA
SUBSECRETARIA DE SALUD PUBLICA
SISTEMA DE GESTION
CONTROL DOCUMENTAL

ALCALDIA MAYOR DOCUMENTO OPERATIVO DE VIGILANCIA EN SALUD AMBIENTAL
DE BOGOTAD.C.
SECRETARIA DE SALUD Controlado no codificado Version: 1

Elaboré: Equipo técnico VSA /Revisé: Marcela Martinez Contreras, Diana Marcela Walteros Acero, Claudia Marcela Cuellar Segura,
Diana Sofia Rios Oliveros/ Aprobd: Maria Belen Jaimes Sanabria, Patricia Eugenia Molano Builes

DOCUMENTO OPERATIVO

PROCESO TRANSVERSAL VIGILANCIA DE LA SALUD
AMBIENTAL

VIGENCIA: DICIEMBRE 2024 - JULIO 2025

Bogota D.C

La impresién de este documento se considera COPIA NO CONTROLADA y no se garantiza que esta corresponda a la
version vigente, salvo en los procesos que usan sello. Esta informacién es de caracter confidencial y propiedad de la
Secretaria Distrital de Salud (SDS); esta prohibida su reproduccion y distribucién sin previa autorizacién del proceso que
lo genera, excepto en los requisitos de ley




GESTION EN SALUD PUBLICA
SUBSECRETARIA DE SALUD PUBLICA
SISTEMA DE GESTION
CONTROL DOCUMENTAL

ALCALDIA MAYOR DOCUMENTO OPERATIVO DE VIGILANCIA EN SALUD AMBIENTAL

DE BOGOTA D.C.

SECRETARIA DE SALUD Controlado no codificado Version: 1

Elaboré: Equipo técnico VSA /Revisé: Marcela Martinez Contreras, Diana Marcela Walteros Acero, Claudia Marcela Cuellar Segura,
Diana Sofia Rios Oliveros/ Aprobd: Maria Belen Jaimes Sanabria, Patricia Eugenia Molano Builes

Contenido
1. Productos de la Vigilancia de la Salud Ambiental.............ccccoveieviiieceneiecececeee e 4
1.1. Acciones de inspeccidn, vigilancia y control — 168 ...........cccccvveveveneevieniceereceeeee, 22
1.2 Fortalecimiento de capacidades — 169.........cccceceririririenienieieieieesese e 23
1.3 Intervenciones de inspeccion en VIviendas - 171 ......ccccoevveiineieneenenineseeeeneeieeas 23
1.4 Intervenciones para atencién de eventos de interés en salud publica - 166.............. 23
1.5 Intervenciones de vigilancia intensificada de la salud ambiental - 174....................... 24
1.6 Intervenciones de control VECLOrial — 167 ......cccevecierieiereieeeseeceie e 24
1.7 Prevencion y control de enfermedades zoonoticas — 172.........ccccoeeveereeneninennennns 24
1.8 Intervenciones para la vigilancia epidemiologica ambiental — 173.........ccccoceevevinennee 24
1.9 Gestion de vigilancia de la salud ambiental — 170 .........cccccoeeeveeeecececceeceeee e, 24
2. Detalle de 1as aCtiVIAAAES ........coeveieieieisereseee ettt 25
2.1 Referencia de la Vigilancia de la Salud Ambiental..............ccooovvvvrveniriecesieneecee 25
2.2 Liderazgo técnico operativo de la Vigilancia de la Salud Ambiental ..........c..ccccceenv... 28
2.3 Apoyo administrativo de la vigilancia de la salud ambiental............ccccccoevveveirennenene. 33
B PITIES . ettt r et ettt st et et neene e 34
3.1 Referencia de la Vigilancia de la Salud Ambiental...........ccccooooveviiieceiiceccececeee e, 34
3.2 Liderazgo técnico operativo de la Vigilancia de la Salud Ambiental ............ccccccecerueuennee. 35
4. Aspectos generales para teNEr €N CUBNTA .......ccccveverieciereeeerieeeeseeseetesee st sie e see e e 39
5. Orientaciones frente a incumplimientos NOrMAtIVOS:..........cccoeevverieciereseece e 51
6. Reporte de ejecucion del ProdUCTO. .........ceeceiieeeiecececeee e 52
A 1 4o [ To3= To (o] €= SRS 54
7.1 Acciones de inspeccion, vigilancia 'y CONtrol...........ccccocvveveeevieiecieiceese e 54
7.2 Fortalecimiento de Capacidades...........cecvevieeeiieieeieseceee et s 55
7.3 Intervenciones de iNSPeCCIiON €N VIVIENUAS ........ccecvviririerienenieieeeesese s 55

La impresién de este documento se considera COPIA NO CONTROLADA y no se garantiza que esta corresponda a la
version vigente, salvo en los procesos que usan sello. Esta informacién es de caracter confidencial y propiedad de la
Secretaria Distrital de Salud (SDS); esta prohibida su reproduccion y distribucién sin previa autorizacién del proceso que
lo genera, excepto en los requisitos de ley




GESTION EN SALUD PUBLICA
SUBSECRETARIA DE SALUD PUBLICA
SISTEMA DE GESTION
CONTROL DOCUMENTAL

ALCALDIA MAYOR DOCUMENTO OPERATIVO DE VIGILANCIA EN SALUD AMBIENTAL

DE BOGOTA D.C.

SECRETARIA DE SALUD Controlado no codificado Version: 1

Elaboré: Equipo técnico VSA /Revisé: Marcela Martinez Contreras, Diana Marcela Walteros Acero, Claudia Marcela Cuellar Segura,
Diana Sofia Rios Oliveros/ Aprobd: Maria Belen Jaimes Sanabria, Patricia Eugenia Molano Builes

7.4 Intervenciones para atencién de eventos de interés en salud publica........................ 55
7.5 Intervenciones de vigilancia intensificada de la salud ambiental..............cccccocveuennene. 56
7.8 Intervenciones de CoNtrol VECIONIAL..........coeveieiiieeeeeee e 56
7.9 Prevencion y control de enfermedades ZOONOtCAS...........ccvevveveeveerieieeciese e 57
7.10 Intervenciones para la vigilancia epidemiolégica ambiental.............cccccooveveeverneennene. 58
7.11 Gestidn de vigilancia de la salud ambiental .............ccccoovieieiiiieceneceeeeeee e, 63
ST L] (=] (=] o = TSR 63
S I Oo] g1 i o] Io [=T o= 10 0] o] [ 1= PR 63

La impresién de este documento se considera COPIA NO CONTROLADA y no se garantiza que esta corresponda a la
version vigente, salvo en los procesos que usan sello. Esta informacién es de caracter confidencial y propiedad de la
Secretaria Distrital de Salud (SDS); esta prohibida su reproduccion y distribucién sin previa autorizacién del proceso que
lo genera, excepto en los requisitos de ley




GESTION EN SALUD PUBLICA
SUBSECRETARIA DE SALUD PUBLICA
SISTEMA DE GESTION
CONTROL DOCUMENTAL

ALCALDIA MAYOR DOCUMENTO OPERATIVO DE VIGILANCIA EN SALUD AMBIENTAL
DE BOGOTAD.C.
SECRETARIA DE SALUD Controlado no codificado Version: 1

Elaboré: Equipo técnico VSA /Revisé: Marcela Martinez Contreras, Diana Marcela Walteros Acero, Claudia Marcela Cuellar Segura,
Diana Sofia Rios Oliveros/ Aprobd: Maria Belen Jaimes Sanabria, Patricia Eugenia Molano Builes

1. Productos de la Vigilancia de la Salud Ambiental

A continuacién, se presentan los productos de Vigilancia de la Salud Ambiental y su relacién
segun las lineas de intervencion:

Tabla 1. Lineas de Intervencién y Productos

Calidad del Eventos

Alimentos aguay Seguridad Medicamentos ~ Cambio  Transmisibles

Productos SEUERY
Seguros

Aire, Ruido y
Radicacion
Electromagnética

saneamiento Quimica Seguros Climéatico de origen
bésico Zoon6tico

Acciones de
inspeccién,
vigilancia y
control

Intervenciones
de vigilancia
intensificada de X X X X X
la salud
ambiental.

Intervenciones
para la
vigilancia X X X
epidemiolégica
ambiental

Intervenciones
de inspeccién X X
en viviendas

Fortalecimiento
de X X X X X
Capacidades

Intervenciones
de control X
vectorial

Prevencion y X
control de
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Calidad del
aguay
saneamiento
basico

Eventos
Transmisibles
de origen
Zoonotico

Alimentos
Sanos y

Aire, Ruido y
Radicacion
Electromagnética

Cambio
Climaético

Seguridad Medicamentos

Pr t .
RS Quimica Seguros

Seguros

enfermedades
zoondticas

Intervenciones

para Atencion

de Eventos de X X
Interés en

Salud Publica

Gestion de
vigilancia de la
salud
ambiental

Fuente. Subdireccién de Vigilancia en Salud Publica — Vigilancia de la salud ambiental

Los productos mencionados en la tabla anterior que se desagregan por lineas de
intervencion, soportan la implementacion de la estrategia de Vigilancia de la Salud
Ambiental. Asi las cosas, para el abordaje de las acciones encaminadas a mejorar la calidad
de vida y salud de la poblacion, se requiere avanzar en todas las estrategias, propiciando
procesos de articulacion, especialmente con los entornos cuidadores, a fin de afectar
positivamente los determinantes ambientales y sanitarios de la salud.

A continuacién, se presentan los temas de acuerdo con cada linea de intervencién, en los

cuales se debe avanzar en este proceso de articulacion:

LINEA ENTORNO ENTORNO | ENTORNO ENTORNO INSET’:'TTL?CRISEAL C\C/)II\C/I;‘ILIJ_I\?;‘IN'EQIA
HOGAR EDUCATIVO LABORAL COMUNITARIO
Informar por Informar por Informar por parte | Definicion y
parte de los parte de los de los equipos socializacion de
equipos equipos técnicos del temas prioritarios
técnicos del técnicos del entorno sobre gue puedan ser
VIGILANCI entorno sobre | entorno aquellos socializados en
ADELA aquellas sobre establecimientos | los COVECOM
SALUD instituciones aquellas donde evidencien | que se realizan a
AMBIENT educativas en | UTIS en problemas nivel local, para lo
AL donde donde higiénico cual se realizara
evidencien evidencien sanitarios para coordinacion
problemas problemas gue sean permanente
higiénico higiénico intervenidos desde nivel
sanitarios para | sanitarios desde VSA e distrital para la
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LINEA ENTORNO ENTORNO | ENTORNO ENTORNO INSET’:‘TTSCngﬁAL Cg'ﬁ:'}-@?g'FQA
HOGAR EDUCATIVO | LABORAL | COMUNITARIO
gue sean para que inicien el proceso | organizacion de
intervenidos sean de temasy la
desde VSA e intervenidos autorregulacién asistencia a los
inicien el desde VSA en caso que no lo | espacios. Los
proceso de e inicien el hayan hecho. temas con los
autorregulacié | proceso de cuales se podra
nen caso que | autorregulac empezar son:
no lo hayan i6n en caso vacunacion
hecho. que no lo antirrabica,
hayan aspectos a tener
Informar por | hecho. en cuenta ante
parte del una agresion
Entorno animal, manejo
Educativo adecuado de
sobre los medicamentos y
colegios y disposicién de los
jardines donde mismos, manejo
sevaa adecuado de
trabajar en la residuos,
estrategia de autorregulacion,
tiendas plan temporada
escolares de fin de afio
saludables
para que
desde VSA se
realicen las
visitas
respectivas
IEC IEC Canalizaci6 | Fortalecimiento Fortalecimiento Fortalecimiento
Divulgacion Espacios libres | n de quejas | de las de capacidades al | de las
del indice de humo, atendidas capacidades de la | personal de salud | capacidades de la
Bogotano de Abordaje de desde comunidad enla |enla comunidad en la
AIRE, Calidad del Instituciones Vigilancia interpretacion del | interpretacion del | interpretacion del
RUIDO Y | Ajre y Riesgo | Educativas con | de la Salud | indice Bogotano | IBOCA, calidad indice Bogotano
RADIACIO en Salud — estrategia Ambiental de Calidad del del aire y salud. de Calidad del
N IBOCA,; somos todo relacionada | Aire y Riesgo en Aire y Riesgo en
ELECTRO Espacios oidos y amor s con ruido, | Salud — IBOCA. Salud - IBOCA
MAGNETI Libres de por el silencio | olores, y Celebracién Dia L
CA Humo, de Minsalud, contaminaci | Internacional Sin 'Identlflca(':!on e
divulgacion de | incluyendo 6n del aire | Tabaco, Dia Sin intervencion en .
recomendacio | calidad del generadas Carro, dia de la IPS pgrq el Recomendacione
nes en salud suefio, por UTIS. salud auditiva cumplimiento de | s en _salud .
auditiva y uso adecuado semana ambiental auditiva y calidad
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LINEA ENTORNO ENTORNO | ENTORNO ENTORNO INSET’:‘TTSCngﬁAL Cg'ﬁ:'}-@?g'FQA
HOGAR EDUCATIVO | LABORAL | COMUNITARIO

calidad del de dispositivos | Identificacié | e informacion de | la Ley 1335 de del suefio,
suefio, electrénicos ne la prevencién de | 2009. uso adecuado de
uso adecuado | Nomofobia intervencion | la radiacion electrodomésticos
de (uso excesivo | de UTIS electromagnética. y tecnologias
electrodomésti | de celular) para el (intensidad/frecue
cosy Divulgacién del | cumplimient ncia/duracion)
tecnologias indice o de la Ley especialmente en
(intensidad/fre | Bogotano de 1335 de areas de
cuencia/duraci | Calidad del 2009 por dormitorios y
6n) Aire y Riesgo | parte del disposicion
especialmente | en Salud - entorno. adecuada de
en areas de IBOCA residuos para la
dormitorios y Socializacié prevencion de
disposicion n del indice olores
adecuada de Bogotano
residuos para de Calidad
la prevencion del Airey
de olores. Riesgo en

Salud -

IBOCA con

trabajadores

informales

Medidas de

reducciony

eliminacion

de riesgo

derivado de

niveles de

ruido
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LINEA ENTORNO ENTORNO | ENTORNO ENTORNO INSET’:‘TTSCngﬁAL Cg'ﬁ:'}-@?g'FQA
HOGAR EDUCATIVO | LABORAL | COMUNITARIO
CAMBIO |IEC IEC Socializacié | socializacion de
CLIMATIC | Socializaciéon | Socializacion n de IUV [6)V)
O del IUV del lUVy con Abordaje de
socializacion practicas de trabajadores | Eventos
del indice de cuidado informales climéticos
vulnerabilidad | Eventos extremos en
en salud climaticos zonas de alto
extremos con riesgo y
enfoque de socializacion del
prevencion del indice de
riesgo vulnerabilidad en
salud
Acciones de
mitigacion con la
comunidad
(disminucién de
consumos)
MEDICAM | IEC Auto sensibilizaci | Informacién sobre | Informacion sobre | Informacién sobre
ENTOS Uso racional prescripcion de | 6n en manejo adecuado | manejo adecuado | manejo adecuado
de medicamentos | trabajadores | de medicamentos | de medicamentos, | de medicamentos,
medicamentos | Acuerdo 570 informales en poblacion con | disposicion final disposicion final
y dispositivos | de 2014 de condiciones de los mismos de los mismos
médicos y su campafias de | cumplimient | crénicas.
adecuada prevencién de | o de Campafia de
disposicion consumo de tratamientos | prevencion del
final alcohol propuestos | uso de lentes de
Manejo industrial y por el contacto en el dia
adecuado de | antiséptico médico y de los nifios
medicamentos uso racional
en el hogar de sensibilizacion a
(almacenamie medicament | la comunidad en
ntoy 0s compra de
restriccion en dispositivos
el acceso para médicos
los nifios) (tensiémetro,
verificacion de pulsioximetro,
etiquetas de termoémetros
medicamentos digitales,
a las familias caracteristicas
adecuadas de
tapabocas,
almacenamiento y
manipulacion de
condones)
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LINEA ENTORNO ENTORNO | ENTORNO ENTORNO INSET’:‘TTSCngﬁAL Cg'ﬁ:'}-@?g'FQA
HOGAR EDUCATIVO | LABORAL | COMUNITARIO
ETOZ Demanda Condiciones Grupos Vacunacion Tenencia de
inducida de para el Manejo | informados | antirrdbica; animales en
servicios de animales en | en riesgos manejo integrado | instituciones
vacunacion, instituciones asociados al | de plagas en atencion
canalizacién educativas manejo de exteriores; poblacion
para asesoria animales accidentes vulnerable,
en manejo dirigido a lo | ocasionados hogares de paso
integrado de rural y agresion animal para habitantes
plagas prevencion de calley en
(vectores en de centros
interiores) y enfermedad penitenciarios.
brindar es
informacién zoonoticas
frente al en sistemas
registro de de
caninos de produccion.
manejo IEC en
especial tenencia de
(certificacion animales de
sanitaria), compafiia.
canalizar ante
la evidencia de Intervencion
inadecuada es conjuntas
tenencia de en
animales establecimie
(incluye ntos
presencia de informales
semovientes y como
aves de tiendas de
traspatio), mascotas y
socializacion peluquerias
de protocolo caninas
en caso de
agresion
animal.
SEGURID | Acciones de Identificar Evaluacion | Capacitacion a la
AD sensibilizacion | (practicas de efectos comunidad en
QUIMICA | enuso seguras) en salud temas de manejo
adecuado problematica derivado de | de sustancias
(verificacién de | asociada al la quimicas
mantenimiento | uso, manejo, exposicién (rotulado,
) de gases disposicion de | laboral a etiquetado,
combustibles sustancias sustancias almacenamiento)
domésticos quimicas y quimicas. y notificacion de
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identificacion
de riesgos en
el hogar para
prevencion de
intoxicaciones
con monoxido
de carbono,
realizar énfasis
en ventilacion
en el hogar

sensibilizacion
en disminucién
exposicion a
plomoy
mercurio
(termémetros
de mercurio y
baterias de
plomo) y
recomendacio
nes para
consumo de la
pesca

que practica el
procedimiento.

socializacion
de medidas en
practicas de
estética facial y
corporal

identificacion de
riesgos en el
hogar para
prevencion de
intoxicaciones con
monoxido de
carbono, realizar
énfasis en
ventilacion en el
hogar

sensibilizacion en
disminucion de la
exposicion a
plomo y mercurio
(termémetros de
mercurio y
baterias de
plomo) y
recomendaciones
para consumo de
la pesca

Acciones de

LINEA ENTORNO ENTORNO | ENTORNO ENTORNO INSET’:‘TTSCngﬁAL Cg'ﬁ:'}-@?g'FQA
HOGAR EDUCATIVO | LABORAL | COMUNITARIO

(propano y residuos eventos

natural) en peligrosos relacionados con

viviendas y incluyendo la | Coordinacid | e| uso de

prevencion de | gestion de n para sustancias

intoxicaciones | residuos de socializar quimicas bajo
limpieza y condiciones | esquema de

informacién construccion sanitarias vigilancia

frente al en las IED. inadecuada | comunitaria.

manejo de s delas

productos Socializacion | UTIS. Informacién frente

guimicos (de de medidas a al manejo de

limpieza, tener en productos

desinfectantes, | cuenta para quimicos (de

plaguicidas de | tatuajes limpieza,

uso (Acuerdo 103 desinfectantes,

doméstico) de 2003), plaguicidas de

especialmente | condiciones uso doméstico)

en menores de | que debe especialmente en

edad. cumplir menores de edad.
establecimient

Medidas para | oy persona Medidas para
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LINEA ENTORNO ENTORNO | ENTORNO ENTORNO INSET’:‘TTSCngﬁAL Cg'ﬁ:'}-@?g'FQA
HOGAR EDUCATIVO | LABORAL | COMUNITARIO
fortalecimiento en
Recomendacio temporadas altas
nes de tatuajes y
prestacion de magquillaje
servicios de corporal en
belleza temporada de
domiciliarios Halloween-
octubre).
L Manejo de
Expos_l(_:lon a residuos
plaguicidas en pPOSCONSUMO
poblacion
general del informacion en
area rural procedimientos de
control de plagas,
lavado de tanques
y desinfeccion de
areas
ALIMENT | IEC sobre Garantizar sensibilizacion
oS signos 'y practicas de sobre habitos de
SANOS Y | sintomas de abastecimiento higiene de los
SEGUROS | las de aguay alimentos y
Enfermedades | jabdn para prevencion de
Transmisibles | lavado de ETAS
por Alimentos | manos en los
e Intoxicacion | estudiantes,
por licor, profesores y
prevencion de | administrativos
ETAS por .Buenas
medio de BPM | préacticas de
en el hogar consumo de
alimentos
(enfatizando
en refrigerios)
teniendo en
cuenta
distribucion de
estos en las
IED a cargo de
manipuladores
CALIDAD | Acciones de Proceso de Educacién
DEL fortalecimiento | Adherencia del sanitaria sobre el
AGUAY | entemporadas | lavado de Manejo de
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(separacion)

LINEA ENTORNO ENTORNO | ENTORNO ENTORNO INS'ET’:‘TTSggﬁAL Cg'ﬁ:'}-@?g'F:A
HOGAR EDUCATIVO | LABORAL | COMUNITARIO
SANEAMI | altas (juguetes | manos para el residuos
ENTO en navidad- consumo de (separacion);
BASICO | noviembre y alimentos. manejo eficiente
diciembre, (generando del agua para
prevencion de | habitos consumo humano
accidentes saludables)
caseros
(quemaduras | Educacion
por liquidos sanitaria sobre
calientes, el Manejo de
caida de la residuos
misma altura, | (separacion);
objetos corto manejo
punzantes, eficiente del
Prevencion de | agua para
accidentes con | consumo
juguetes en humano
vacaciones-
mayo y junio). | Manejo de
residuos
Manejo de (gestion
residuos integral)

NOTA: las acciones que se desarrollan en los diferentes entornos y que afectan la vigilancia de la salud ambiental deberan
ser socializadas y concertada previamente con el equipo técnico

Jornadas

La subred, con el liderazgo de la coordinacion general del GSP —PSPIC, en articulacién con
las coordinaciones locales, debera garantizar la organizacion y desarrollo de las jornadas
gue se adelanten en las localidades del area de influencia, disponiendo los equipos
técnicos, tecnolégicos, humanos e insumos requeridos para su ejecucion, acorde a lo
establecido en la ficha técnica y segun los productos concertados en el Plan Programatico
y Presupuestal.

En caso que las jornadas requieran acciones que no se encuentren contempladas en los
lineamientos, deben ser incluidas en la ficha técnica y podran ser homologables a productos
existentes previa concertacion con las supervisoras del convenio.

Mesas locales para el cuidado de la salud
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Participar en el desarrollo de las Mesas Locales de Cuidado de la Salud y los diferentes
espacios de trabajo convocados por las coordinaciones locales de la Secretaria Distrital de
Salud, a fin de favorecer la articulacion, gestién e implementacion de las acciones de salud
publica en el territorio, desde cada entorno cuidador y proceso transversal.

Tanto en las mesas locales como en las jornadas donde haya presencia de la comunidad,
es importante que se implementen estrategias para favorecer la inscripcion de
establecimientos, como primer paso para el fortalecimiento de la autorregulacién en el
Distrito Capital, por ejemplo, a través de la ubicacion de equipos de coémputo en esos
espacios, para que se ayude a las personas interesadas en inscribir su establecimiento a
adelantar el proceso alli mismo.

Durante la participacion de vigilancia de la salud ambiental en las mesas locales y en las
jornadas se debe socializar la informacion sobre priorizacion de establecimientos para que
se tenga en cuenta en la programacién de las actividades; asi mismo las solicitudes que
haya sobre jornadas de vacunacion se deben tomar como uno de los insumos para
organizar la programacion de actividades, justificando técnicamente cuando no se pueda
realizar.

Temas transversales ala gestion e implementacién de la GSP-PSPIC

. En el marco del Modelo Territorial de Salud MAS Bienestar, cuyo objetivo es mejorar
el bienestar, la calidad de vida y la salud de la ciudadania de Bogota mediante un modelo
de salud basado en Atencién Primaria Social, asi como fortalecer la gobernabilidad y
gobernanza territorial por medio de una accién sectorial e intersectorial efectiva, que incida
positivamente en los determinantes sociales de la salud y mejore las condiciones de vida y
salud de personas, familias y comunidades, desde las acciones de apoyo de la gestién de
la salud publica y del plan de salud publica de intervenciones colectivas, se, reconocen
cinco temas que transversalizan la operacion, y que deben ser de conocimiento y
apropiacion por parte de los equipos integrales de salud (técnicos operativos de los
entornos cuidadores y procesos transversales), para lo cual, se contara con los respectivos
documentos operativos.

Estos temas transversales se dividen en dos categorias:
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. Temas que implican procesos de intervencion y cuyas fichas técnicas, estan
inmersos dentro de las carpetas de la coordinacion GSP- PSPIC. (Carpeta:
Temas_transversales)

. Temas transversales de procesos de Educacion en Salud Publica, a través de los
cuales se favorece la socializacion, demanda de servicios, programas y acciones, y
participacién de la poblacién que se interviene desde las acciones de la GSP-PSPIC.
(Carpeta: Fichas_tecnicas).

A la primera categoria pertenecen:

. Activacion de rutas y canalizaciones: Es el proceso mediante el cual se da
continuidad a la atencién desde otros actores a personas, familias y comunidades a las que
se les identificaron riesgos, necesidades y situaciones desde acciones colectivas por medio
de la aplicacién de sus diferentes tecnologias; por tanto, la canalizacién hace parte de una
accion resolutiva del PSPIC. Teniendo en cuenta que los entornos y procesos transversales
operan el PSPIC en los territorios, es ineludible que reconozcan y apropien la ficha técnica
del procedimiento de canalizacion para la activacion de rutas integrales de atencion en el
GSP — PSPIC a la oferta distrital sectorial e intersectorial, documento de jerarquia
fundamental sobre otro, toda vez que estandariza su operacion y delimita los alcances de
los diferentes niveles de operacion del PSPIC.

. Gestién del sistema de informacion — GESI: Conjunto de procesos relacionados
con la disponibilidad de los sistemas de informacion, para facilitar el control del proceso del
ciclo de vida de la Informacidn de las acciones realizadas por los entornos cuidadores con
criterios de calidad, continuidad, oportunidad, pertinencia, accesibilidad, seguridad,
integralidad, durante la etapas de planeacién, ejecucion, seguimiento y evaluacion de las
acciones colectivas desarrolladas en el marco del Plan de Salud Publica de Intervenciones
Colectivas — PSPIC y GSP, para la toma de decisiones estratégicas para el mejoramiento
de la salud.

. Educacion en Salud Puablica: La articulacion del equipo de Educacion para la
Salud Publica con los entornos, temas y procesos de la Gestion de la Salud Publica y el
Plan de Salud Publica de Intervenciones Colectivas (GSP-PSPIC) se fundamenta en el
desarrollo y fortalecimiento de capacidades personales, institucionales y sociales. Esta
articulacion se concreta a través de la asistencia técnica, que incluye acompafiamiento,
capacitacion, orientacion y asesoria para la implementacion de procesos educativos

dialégicos.
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La asistencia técnica proporcionada por el equipo de Educacion para la Salud Publica tiene
como objetivo crear escenarios formativos que permitan al talento humano en salud que
opera en el GSP-PSPIC la oportunidad de desarrollar las capacidades necesarias para
liderar procesos educativos dialégicos, en coherencia con lo planteado en el Modelo de
Salud MAS Bienestar. En este sentido, la educacion para la salud publica no es transmitir
informacioén, sino generar procesos de produccién y reproduccién cultural que incidan en
las formas de vida, condiciones y estilos de vida de la poblacién.

Lo anterior en el entendido que parte de las horas destinadas para el fortalecimiento de
capacidades, estaran en la l6gica de los procesos de Educacion para la Salud Publica.

. Andlisis de Condiciones, Calidad de Vida, Salud y Enfermedad — ACCVSYE:
Analisis de Condiciones, Calidad de Vida, Salud y Enfermedad — ACCVSYE: EIl analisis
de situacién de salud se ha convertido en un proceso basico que orienta las acciones del
sector salud y organiza la respuesta desde diferentes sectores. Su abordaje implica el
desarrollo de técnicas y procedimientos de analisis que permitan una vision general, pero
a la vez particular de los determinantes que se expresan en desenlaces relacionados con
la salud y con la enfermedad. (MPS, 2024) [1]. El proceso tiene un alcance transversal,
sectorial e intersectorial, con el desarrollo de productos que busca profundizar en los
procesos que determinan los resultados de salud, en caracterizar las situaciones, en
identificar las problematicas en los territorios, en identificar necesidades, y es especial
contar con informacién disponible para la toma de decisiones en salud publica.

[1] Tomado de: Guia conceptual y metodolégica para la construccién participativa del
andlisis de situacion de salud (ASIS) en el territorio.  Disponible:
https://www.minsalud.gov.co/sites/rid/Lists/BibliotecaDigital/RIDE/VS/ED/PSP/guia-
conceptual-construcion-asis-

territorios. pdf#:~:text=El%200bjetivo%20de%20esta%20gu% C3%ADa%20es%20definir%
20los%20elementos%20conceptuales.

. Programa Ampliado de Inmunizaciones (PAI): Desde el programa, se ofrece
asistencia técnica y seguimiento para orientar a los diversos actores del Sistema General
de Seguridad Social en Salud (SGSSS) y otras entidades responsables de las acciones en
salud. El objetivo es proporcionar una atencion integral continua, adaptada a los diferentes
momentos del curso de vida, mediante intervenciones que promuevan la demanda de
servicios de vacunacion. Esto se realiza considerando el tipo de enfoque diferencial previo
a la identificacién de la poblacion susceptible. En este sentido, los equipos de la GSP-
La impresién de este documento se considera COPIA NO CONTROLADA y no se garantiza que esta corresponda a la

version vigente, salvo en los procesos que usan sello. Esta informacién es de caracter confidencial y propiedad de la

Secretaria Distrital de Salud (SDS); esta prohibida su reproduccion y distribucién sin previa autorizacién del proceso que
lo genera, excepto en los requisitos de ley




GESTION EN SALUD PUBLICA
SUBSECRETARIA DE SALUD PUBLICA
SISTEMA DE GESTION
CONTROL DOCUMENTAL

ALCALDIA MAYOR DOCUMENTO OPERATIVO DE VIGILANCIA EN SALUD AMBIENTAL

DE BOGOTA D.C.

SECRETARIA DE SALUD Controlado no codificado Version: 1

Elaboré: Equipo técnico VSA /Revisé: Marcela Martinez Contreras, Diana Marcela Walteros Acero, Claudia Marcela Cuellar Segura,
Diana Sofia Rios Oliveros/ Aprobd: Maria Belen Jaimes Sanabria, Patricia Eugenia Molano Builes

PSPIC, deben conocer el programay lograr la demanda inducida a la poblacién susceptible
de iniciar, continuar y/o completar los esquemas de vacunacion que se identifica en los
diferentes entornos y procesos.

. Respuesta a Poblacion Migrante Internacional en el marco de la GSP y el
PSPIC: Ficha que tiene por objetivo incorporar en las intervenciones de los entornos
cuidadores, asi como en los procesos y temas transversales el enfoque migratorio, a partir
de la definicion de un conjunto de orientaciones relacionadas con la identificacion de la
nacionalidad, la gestion del riesgo en salud y el registro de las intervenciones, la educacion
en salud publica, la participacién social transformadora, y los momentos de fortalecimiento
y seguimiento, que deben ser desarrolladas a lo largo del convenio y reportar su
implementacion; estas permiten responder de manera pertinente a los requerimientos de la
poblacion migrante internacional y aportar al direccionamiento de las necesidades
identificadas en el marco de las politicas, planes, programadas y estrategias en materia de
migracion y salud a nivel distrital y nacional.

. Participacién Social Transformadora: Participacion Social Transformadora: La
Secretaria Distrital de Salud a través de la ruta de la participacién social para la salud brinda
elementos operativos para armonizar acciones de participacién social y comunitaria, que
permitan fortalecer la implementacion del Modelo de Atencién en Salud de Bogota MAS
Bienestar basado en la Atencion Primaria Social, acorde a los lineamientos que brinda la
Politica de Participacion Social en salud (Resolucién 2063/2017), la Gestién de la Salud
Publica —-GSP-, el Plan de Salud Publica de Intervenciones colectivas-PSPIC; explicitando
aquellas acciones que se pueden ejecutar complementariamente para la realizacion del
derecho a la participacion vinculado con el derecho a la salud.

En este sentido, esta ficha busca robustecer el pilar de “Participacion Social
Transformadora” del Modelo de Atencion en Salud +MAS Bienestar con acciones
desarrolladas desde la meso y la micro gestién por parte de los entornos cuidadores,
procesos y temas transversales: y en articulacién con la Oficina de Participacién Social,
Servicio a la Ciudadania, Gestores territoriales y lideres de atencion primaria social

La consulta documental de los temas transversales se realizara a través de la siguiente
Ruta: Coordinacion GSP - PSPIC / Carpeta: Temas_transversales.

A la segunda categoria pertenecen:
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De otro lado y con relacién a los temas transversales que hacen parte del proceso
Educacion en Salud Publica - ESP, se contemplan: autorregulacion, donacién de sangre,
donacion y trasplante de 6rganos, infeccion respiratoria aguda — IRA notificacion de eventos
de interés en salud publica y educacién en prevencion en control de infecciones, por lo cual,
para su orientacion técnica, se contara con fichas técnicas especificas que deben ser de
conocimiento de los equipos operativos.

. Autorregulacion: Busca aportar a los procesos de prevencién y control de los
factores de riesgo sanitarios, asi como del monitoreo de los factores ambientales, a través
de la sensibilizacion de la poblacion sobre los aspectos que se deben tener en cuenta para
minimizar o controlar los efectos en salud por inadecuadas condiciones sanitarias o
ambientales, complementario con la sensibilizacion acerca de la responsabilidad que tienen
los propietarios de los establecimientos sobre el cumplimiento de la normatividad sanitaria.
Por tal motivo se promueve en la comunidad la estrategia de autorregulacion, donde los
proveedores o productores de bienes o servicios pueden inscribirse para la revision de la
norma sanitaria segun la actividad econdémica, el registro, la verificacion del cumplimiento
normativo con base en una lista de chequeo, la solicitud de la visita sanitaria y la
autorregulacion posterior y de manera permanente.

Teniendo en cuenta el contexto mencionado, la Secretaria Distrital de Salud implementd en
Bogotd, esta estrategia, la cual puede ser consultada a través de la pagina web “negocios
saludables — negocios rentables”, (http://autorregulacion.saludcapital.gov.co/), donde los
proveedores o productores de bienes o servicios pueden inscribirse siguiendo los pasos alli
establecidos, los cuales incluyen la revision de la norma sanitaria segun la actividad
econdmica, el registro, la verificacién del cumplimiento normativo con base en una lista de
chequeo, la solicitud de la visita sanitaria y la autorregulacion posterior y de manera
permanente. Adicionalmente, la invitacion a que los establecimientos se vinculen a los
programas de excelencia sanitaria que brinda la Secretaria Distrital de Salud.

. Donacién de sangre -Donacién y trasplante de érganos: favorecer el despliegue
de acciones de informacion desde los equipos técnicos de la GSP-PSPIC, enfocadas en
contenidos puntuales y de divulgacion permanente, que puedan llegar a la comunidad a
través de diferentes canales y favorecer la conciencia y sensibilidad sobre el acto solidario
y voluntario de donar, asi como motivar el registro de voluntades sobre la donacion.

. Infeccién respiratoria aguda —IRA: En el momento en que la Subdireccion de
Vigilancia en Salud Publica identifique e informe a la coordinacion del Plan de Salud Publica
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de Intervenciones Colectivas (PSPIC) que el numero de casos de infeccion respiratoria
aguda en la ciudad sobrepasa la zona de seguridad del canal endémico, todos los equipos
de entornos cuidadores y procesos transversales desarrollardn en el marco de sus acciones
con la poblacion, estrategias de informacion, educacién y comunicacion orientadas a la
prevencion de la infeccion respiratoria, la identificacion de signos de alarma y la atencion
oportuna de los casos, de igual forma se espera que cuando se decreten los picos
respiratorios en el Distrito (primer pico entre abril, mayo y junio, segundo pico entre octubre
y noviembre) se prioricen las tematicas previamente mencionadas por los equipos de
entornos cuidadores y se involucren otros sectores que atiende poblacién vulnerable.

. Programa Ampliado de Inmunizaciones (PAI): Los equipos de la GSP-PSPIC,
deben conocer el programa y lograr la demanda inducida a la poblacion susceptible de
iniciar, continuar y/o completar los esquemas de vacunacion que se identifica en los
diferentes entornos y procesos.

. Notificacion de eventos de interés en salud publica: El sistema nacional de
vigilancia en Salud Publica es definido en el Decreto 780 de 2016 en su Articulo 2.8.8.1.1.3
como “Conjunto de usuarios, normas, procedimientos, recursos técnicos, financieros y de
talento humano, organizados entre si para la recopilacion, analisis, interpretacion,
actualizacion, divulgacién y evaluacién sistematica y oportuna de la informacion sobre
eventos en salud, para la orientacién de las acciones de prevencion y control en salud
publica”. (Art. 3 de/Decreto 3518 de 2006).

La vigilancia en salud publica, funcion esencial asociada a la responsabilidad estatal y
ciudadana de proteccion de la salud, consistente en el proceso sistematico y constante de
recoleccion, analisis, interpretacion y divulgacion de datos especificos relacionados con la
salud (1), incorpora el monitoreo de eventos que son de gran impacto en la salud de la
poblacién bogotana a través de las cuatro subredes integradas de servicios de salud.

En cumplimiento de la responsabilidad Distrital de proteccion de la salud y en pro del
mejoramiento de la calidad y la notificacién de los eventos de interés en Salud Publica
(EISP), se desarrolla el componente con el fin de definir las lineas de accién para la gestién
del subsistema SIVIGILA en la vigilancia de los eventos de interés en salud publica,
identificando y recolectando informacion oportuna y veraz que permita el andlisis de la
situacion de salud de la poblacion bogotana, apoyando la toma de decisiones en el sistema
de Salud.
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Desde la Secretaria Distrital de Salud, se estandarizaron los productos y las acciones a
desarrollar para garantizar su operacion, desde la adaptacion de los lineamientos
nacionales para el Distrito Capital con el fin de dar cumplimiento a la meta de mantener en
operaciéon los Subsistemas de Vigilancia en Salud Publica, consolidando la red para la
ciudad y la gestién de implementacion en las localidades del Distrito de las intervenciones
de vigilancia en Salud Publica.

La red de operadores de la VSP la forman instituciones publicas y privadas del sector salud
u otros sectores de la ciudad de Bogota, que captan y notifican eventos de interés en salud
publica, generando la informacién necesaria para el subsistema de vigilancia en salud
publica del Distrito Capital. En el modelo establecido se constituyen en el canal de entrada
y se reconocen como Unidades Primarias Generados del Dato (UPGD) o Unidades
Informadoras (Ul) (2).

UPGD: “Entidad publica o privada que captura la ocurrencia de eventos de interés en salud
publica y genera informacion Gtil y necesaria para los fines del sistema de vigilancia en
salud publica-SIVIGILA” (1, 2).

Las localidades deberéan recibir las fichas o planos de notificacién de eventos captados por
los entornos cuidadores y urgencias y emergencias, previamente caracterizados; verificar
y garantizar la digitalizacién en el sistema SIVIGILA (articulacién interna de la subred); y
enviar con la notificacion rutinaria semanal o inmediata, previa evaluacién de cumplimiento
en la definicién de caso, si el entorno no realiza el ingreso al aplicativo, la subred debera
garantizar el ingreso de estas en aplicativo sivigila como corresponsable. Es de aclarar la
responsabilidad del entorno con el sistema SIVIGILA; sin embargo, la subred debe articular
entre sus procesos; en la matriz de articulacion se aclaré la responsabilidad y obligatoriedad
de quien capta el EISP “Notificacidon de eventos de interés en salud publica captados dentro
de sus actividades (articulo 2.8.8.1.1.2 decreto 780 de 2016)”".

Eventos que se pueden notificar directamente por cada entorno/proceso

ENFERMEDADES GRUPO EVENTO CODIGO
Agresion por animal
Zoon6ticos potencialmente trasmisor de la | 300
rabia
Trasmisibles Inmunoprevenibles Varicela Individual 831

Enfermedad transmitida por

alimentos o agua ETA (Brote) 349

Trasmitidas por alimentos
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Inmunoprevenibles Parotiditis Individual 620
Inmunoprevenibles Brote parotiditis 621
Inmunoprevenibles Brote Varicela 830
Inmunoprevenibles Brote de EDA 996
Inmunoprevenibles Brote por ERA 991
Transmisibles IRA Virus Nuevo 346
Salud Materno Infantil Salud Materno Infantil Morbilidad Materno Extrema 549
- . - - . - Desnutricion aguda en menores
Vigilancia nutricional Vigilancia nutricional de cinco afos 113

Asi como en el Decreto 3518 de 2006, Articulo 20. Notificacion obligatoria. Todos los
integrantes del Sistema de Vigilancia en Salud Publica, Sivigila, que generen informacién
de interés en salud publica, deberan realizar la notificacién de aquellos eventos de reporte
obligatorio definidos en los modelos y protocolos de vigilancia, dentro de los términos de
estructura de datos, responsabilidad, clasificacion, periodicidad y destino sefialados en los
mismos y observando los estandares de calidad, veracidad y oportunidad de la informacion
notificada.

Para los eventos establecidos en el instrumento codificacién eventos sivigila INS, el cual
puede ser consultado en la pagina web del INS
(https://www.ins.gov.co/Direcciones/Vigilancia/Paginas/SIVIGILA.aspx) o aquellos que
representen un riesgo para la salud publica de los habitantes del Distrito.

. Educacion en prevencion en control de infecciones: El uso excesivo e indebido
de los antimicrobianos en la salud humana, animal, vegetal y el medio ambiente, han
fomentado la aparicién y propagacién de la resistencia a los antibiéticos, que ocurre cuando
los microbios, como las bacterias, virus, parasitos y hongos, se vuelven resistentes a los
medicamentos utilizados para tratarlos.

Teniendo en cuenta que esta problematica de salud publica tiene un alto impacto en la
comunidad en general es necesario que todos los actores del sistema de salud realicen
acciones para la prevencién de la transmision de infeccione como enfermedades
respiratorios y gastrointestinales y acciones para prevenir la resistencia antimicrobiana.

El problema de resistencia antimicrobiana es de tal importancia que la Secretaria Distrital
de Salud expidi6 la resolucion 3107 de diciembre de 2023 por la cual se establecen las
acciones a implementar de manera inmediata y obligatorio en Bogota. D.C ante el aumento
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de la resistencia microbiana ante carbapenémicos. Para orientar el desarrollo de estos
temas, se cuenta con una ficha técnica. La consulta documental de las fichas técnicas se
realizara a través de la siguiente Ruta: Coordinacion GSP - PSPIC / Carpeta:
Fichas_tecnicas

Implementacion de lared intersectorial y comunitaria de salud ambiental:

En el marco del Plan de Desarrollo 2024 — 2027 se debe implementar una red intersectorial
y comunitaria de salud ambiental por localidad; por lo anterior el referente de vigilancia de
la salud ambiental o su delegado debe participar en el espacio mensual de articulacion de
la transversalidad de salud ambiental, en el cual se concertaran las acciones sectoriales en
respuesta a las necesidades de los diferentes procesos, (vigilancia de la salud ambiental,
entornos cuidadores y gestibn de politicas). En estos espacios se debe participar
activamente en la creaciéon e implementacion de la red, aportando en la construccion de
mapa de actores, caracterizacién social, ambiental y sanitaria, elaboracién de los planes
locales de salud ambiental y demas procesos que se requiera implementar para el
cumplimiento de la meta a nivel local.

Asistencias técnicas

“La asistencia técnica, lejos de ser una mera transferencia unidireccional de conocimientos,
se concibe como un proceso educativo de acompafiamiento y fortalecimiento continuo. Su
esencia radica en el reconocimiento de que tanto los facilitadores como participantes
poseen saberes valiosos que, al entrar en diadlogo, potencian las capacidades
institucionales existentes y fomentan el desarrollo y co-construccién de nuevas habilidades
gue permitan la implementacion del modelo de salud de Bogota basado en la Atencién
Primaria Social. Ademas, la asistencia técnica facilita la incorporacién de practicas
reflexivas y transformadoras en las acciones cotidianas.

En el contexto de la Gestibn de la Salud Publica y el Plan de Salud Publica de
Intervenciones Colectivas (GSP-PSPIC), la asistencia técnica esta guiada, tanto estratégica
como operativamente, por los lineamientos técnicos incluidos en la Ficha Técnica del tema
de Educacion para la Salud Publica. Por lo tanto, los lineamientos que orientaran las
asistencias técnicas en el marco de los convenios GSP-PSPIC estan detallados en este
documento. Es fundamental que cada entorno, proceso y tema consulte esta ficha técnica
y lleve a cabo el proceso conforme a los criterios alli establecidos, los cuales incluyen
aspectos relacionados con la planeacion, ejecucion y evaluacion de la asistencia técnica,
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asi como otros elementos relevantes para su implementacion efectiva como el uso del
aplicativo de Asistencia Técnica de la Subsecretaria de Salud Publica".

Articulacion Entorno Laboral:

"Realizar articulaciéon segun necesidad entre el referente de entorno cuidador laboral, el
referente de la Politica para la Salud y Calidad de Vida de los trabajadores, el SIVISTRA
(equipo transversal Trabajo) y el referente y lideres operativos del componente de Vigilancia
de la Salud Ambiental, con el objetivo de fortalecer las acciones y aportar a la respuesta de
las necesidades de la poblacion trabajadora informal. De igual forma fomentar la
participacion (segun necesidad y programacion concertada) en las asistencias técnicas a
desarrollar con el equipo del entorno cuidador laboral. De las acciones adelantadas, se
deben relacionar los espacios concertados y desarrollados y los resultados obtenidos en
los informes de gestion del Convenio GSP-PSPIC que sean requeridos por nivel central”

Nota:

Politicas y proteccién de datos personales

La seguridad de la informacion resultante del proceso de VSP, se genera a través de
mecanismos que respalden la informacion en relacibn con la integridad y la
confidencialidad. Este proceso no es solo responsabilidad de la Subred sino de toda
institucion que produce datos relevantes para aportar al desarrollo social y que detallen
variables de identificacion personal.

La Secretaria Distrital de Salud desarrollo la “Politica de Seguridad de la Informacién” SDS-
TIC-POL-001 V.12, cuyo obijetivo principal esta encaminado a garantizar los lineamientos
de seguridad de la informacién de la SDS (recursos de software, recursos de hardware,
sistemas de informacion) se usen Unicamente para los propdsitos que fueron creados y
dentro del marco previsto, asegurando la confidencialidad de la informacion; y la “Politica
de proteccion de datos personales SDS-TIC-POL 003 V.3.

1.1. Acciones de inspeccidn, vigilancia y control — 168

Este producto desarrolla el proceso misional central de la fiscalizacion sanitaria, en el marco
del Modelo de Inspeccién, Vigilancia y Control Sanitario para los productos de uso y
consumo humano, basado en el cumplimiento de la normatividad sanitaria, la identificacion
de factores de riesgo y potenciales efectos de los procesos productivos sobre la salud
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humana, asi como la aplicacién de medidas correctivas y preventivas en las cadenas de
produccién, almacenamiento, distribucién y consumo?.

1.2 Fortalecimiento de capacidades — 169

Brindar a las cadenas productivas del sector industrial, belleza, medicamentos, alimentos,
asi como otro tipo de sectores segun pertinencia, informacién técnica enfocada a mejorar
el conocimiento sobre normatividad sanitaria, identificacion de factores de riesgo, efectos
en salud, gestién de riesgo quimico, buenas practicas de manufactura, entre otras.
Adicionalmente se incentiva a estos sectores en las estrategias de excelencia sanitaria del
Distrito Capital

1.3 Intervenciones de inspeccion en viviendas - 171

Como se presenta en la tabla 1, este producto se adelanta Unicamente en dos de las lineas
de la vigilancia de la salud ambiental (linea de Eventos Transmisibles de Origen Zoondtico
y linea de Calidad del Agua y Saneamiento Basico); en relacién con la linea de Calidad del
Agua y Saneamiento Basico, la intervencion esta orientada a la verificacion sanitaria de
viviendas, con base en una inspeccion visual, con el objeto de valorar el posible grado de
afectacion de las edificaciones y/o infraestructuras en la calidad de vida de los habitantes.
Se aclara que dichas inspecciones no hacen las veces de dictamen pericial que sirva de
soporte de aplicacion de medida o algun tipo de reclamacion?.

Por otra parte, y en relacion con la linea de Eventos Transmisibles de Origen Zoonético, se
verifican las condiciones sanitarias asociadas a la tenencia de animales de compaifiia en
viviendas, predios o inmuebles, asistencia técnica en temas relacionados con el control de
vectores (insectos y roedores) y la verificacion y certificacién del estado sanitario general
de los caninos que conforme a lo descrito en la Ley 1801 de 2016 son catalogados como
caninos de manejo especial®.

1.4 Intervenciones para atencion de eventos de interés en salud publica - 166

Tiene como proposito atender situaciones de urgencia o emergencia en salud publica
relacionadas con enfermedades transmitidas por alimentos o sustancias quimicas, incluye
la atencién de eventos de interés en salud publica que involucren dichas sustancias, tales
como brotes y alertas de intoxicaciones agudas, asi como incidentes con materiales
peligrosos.

1 Resolucién 1229 de 2013.

2 Ficha técnica Linea de Calidad de Agua y Saneamiento Basico

8 Ficha técnica Linea de Eventos Transmisibles de origen Zoonotico
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1.5 Intervenciones de vigilancia intensificada de la salud ambiental - 174

Las acciones de vigilancia intensificada estan dirigidas al fortalecimiento de las acciones de
inspeccion, vigilancia y control sanitario, mediante el disefio de intervenciones ampliadas y
en cadenas productivas de interés sanitario. Las acciones de vigilancia intensificada tienen
alcance distrital y cada una cuenta con lineamientos especificos descritos en las fichas
técnicas y planes de accion de cada linea de intervencion.

1.6 Intervenciones de control vectorial — 167

Implementacién de acciones para el manejo integral de plagas urbanas (roedores e
insectos), en los predios publicos donde se evidencie proliferacion de las mismas®.

1.7 Prevencion y control de enfermedades zoonoéticas — 172

Este producto enmarca las acciones para la prevencion y el control de casos de rabia en el
Distrito Capital, lo anterior incluye la aplicacion del bioldgico antirrabico a caninos y felinos
de forma gratuita y el seguimiento integral de la vigilancia del evento rabia, de acuerdo con
las directrices definidas en los lineamientos nacionales e internacionales y la observacion
del animal agresor (canino y felino), con el fin de verificar el estado de salud del mismo,
buscando con ello establecer la presencia o no del virus rabico y seguir las indicaciones
definidas en el protocolo de vigilancia de la rabia®.

1.8 Intervenciones para la vigilancia epidemiologica ambiental — 173

Este producto consolida las intervenciones realizadas para el fortalecimiento de la vigilancia
en salud publica, el analisis de informacién de la carga ambiental de la enfermedad; incluye
la vigilancia y analisis de la morbi-mortalidad, por factores de riesgo asociados a
condiciones ambientales monitoreadas desde las lineas de aire, ruido y radiacion
electromagnética, cambio climatico y seguridad quimica.

1.9 Gestion de vigilancia de la salud ambiental — 170

Concentra las acciones que aportan a la gestion integral del Modelo de inspeccion,
vigilancia y control sanitario, la captacion, depuracién, procesamiento, monitoreo y

4 Ficha técnica Linea de Eventos Transmisibles de origen Zoonético

5 Ficha técnica Linea de Eventos Transmisibles de origen Zoonotico
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consolidacion de la informacién de la operacion de la vigilancia de la salud ambiental y el
andlisis y la divulgaciéon de los factores de riesgo sanitarios y ambientales en el Distrito
Capital. En el numeral 2 de este documento se presentan los lineamientos para el desarrollo
de estas acciones.

2. Detalle de las actividades

2.1 Referencia de la Vigilancia de la Salud Ambiental

En el siguiente cuadro se encuentran las actividades y productos de la referencia de la
vigilancia de la salud ambiental.

PROCESO ACTIVIDAD MEDIOS DE VERIFICACION

Elaborar y mantener actualizado el plan de | Plan de apropiacién conceptual y practica, (de
apropiacion conceptual y practica, (de | primera vez o de refuerzo) de salud ambiental.
primera vez o de refuerzo) para el proceso
de salud ambiental, gestién de la salud
publica - GSP y el Plan de Salud publica
de Intervenciones Colectivas — PSPIC, con
su respectiva metodologia de
implementacion, seguimiento y
evaluacion.

Coordinacion técnica y ) L
administrativa en la operacion | Realizar la apropiacion conceptual Y| Evaluaciones pre y post (que incluyan
de la vigilancia de la salud | Practica cada vez que ingrese un lider | estudios de caso) y soportes de seguimiento y

ambiental en la Subred operativq al equipo de trabajo y las | eyaluacion.
Integrada de Servicios de reinducciones de acuerdo con las

Salud. en el marco de los | modificaciones que tenga el convenio GSP
lineamientos definidos para la | PSPIC 0 de conformidad a las
Gestiéon de la Salud Publica | necesidades del talento humano vy
GSP y el Plan de Salud hallazgos identificados en los procesos de
plblica de Intervenciones seguimiento y acompafiamiento.

Colectivas - PSPIC. Evaluar de manera trimestral las Re,Sl‘.I|t-adOS de Ia; evaluaciones trim_estralgs y
capacidades técnicas de los lideres analls_ls de los mismos, donde se e-y|dencne la
operativos, con el objetivo de definir des_crlpcmn de acciones correctivas o de
acciones correctivas o de mejora. mejora, .t’ales como aJUSt? _de plane_s de

apropiacion conceptual y practica, (de primera
vez o de refuerzo), definicion de planes de
mejoramiento o necesidad de fortalecimiento
de capacidades.

Definir y realizar seguimiento a los Planes
de mejoramiento de conformidad con los
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PROCESO

ACTIVIDAD

MEDIOS DE VERIFICACION

hallazgos evidenciados en las acciones de
seguimiento y evaluaciéon de los lideres
operativos.

Generar las estrategias necesarias para
socializar a los lideres y equipos
operativos, los lineamientos, circulares y
demas documentos emitidos por el
Gobierno Nacional y Distrital y aquellos
publicados en la pagina Web de Salud
Ambiental de Bogota D.C; asi como, los
aspectos técnicos y juridicos referidos al
desarrollo de las actividades en los objetos
de IVC y el sistema de vigilancia de salud
ambiental.

Asistir y participar en las reuniones
definidas por la Secretaria Distrital de
Salud —-SDS, asi como socializar a los
lideres operativos y técnicos de sistemas
de la Subred de los temas tratados y
acuerdos.

Asistir y participar en los Comités de Salud
Ambiental  programados por  SDS,
presentando en estos espacios las
experiencias exitosas o el andlisis de
informacion, segun periodicidad
establecida en el cronograma de los
comités.

Apoyar la implementacion de
procedimiento de gestién documental.

Planes de mejoramiento definidos, con el
respectivo seguimiento a su implementacion y
resultados esperados.

Estrategias documentadas e implementadas,
asi como soportes de seguimiento de su
desarrollo y apropiaciéon por parte de los
lideres operativos y equipos operativos.

Actas de reunién y listados de asistencia

Presentaciones en caso que se requiera

Actas de reunion y listados de asistencia

Presentaciones de la informacion solicitada.

Procedimiento de gestién documental con su
respectivo seguimiento a la implementacion.

Planeacion, socializaciéon y
seguimiento del plan de
accion del componente de
vigilancia de la salud
ambiental.

Programar y realizar seguimiento al
cumplimiento de la matriz de programacion
fisica y presupuestal, asi como a los
planes de acci6on de las acciones de
vigilancia intensificada

Adelantar el seguimiento constante al
optimo desarrollo de todas las acciones a
cargo de cada uno de los lideres
operativos de las diferentes lineas de
intervencion, con énfasis en el

Matriz de programacion fisica y presupuestal,
asi como planes de accion especificos con los
soportes del seguimiento de su cumplimiento,
tales como tableros de control o informes de
resultados

Tablero de control
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PROCESO

ACTIVIDAD

MEDIOS DE VERIFICACION

acompafiamiento técnico en campo y
validacion de los datos de los diferentes
sistemas de informacion.

Realizar la gestion para el suministro
oportuno en cantidad suficiente y en
condiciones técnicamente 6ptimas de los
insumos, recursos y talento humano, para
el cumplimiento de actividades, metas y
obligaciones en el marco del convenio
GSP - PSPIC.

Descargar de SIVIGILA y validar el informe
de gestion mensual del proceso, el cual
debe estar anexo a la cuenta de cobro.

Instrumento que permita evidenciar el
seguimiento realizado para la disponibilidad
de talento humano e insumos establecidos en
el convenio de GSP - PSPIC

Informes de gestién mensuales

Consolidacion y andlisis de
informacion solicitada por la
SDS, otras entidades o
actores que lo requieran

Consolidar y entregar informacién, de
manera completa y oportuna, solicitada
por nivel central y otras entidades, tal como
informes de desarrollo y seguimiento de
acciones y el diligenciamiento de la matriz
0 aplicativo para el seguimiento del
proyecto de inversion que incluyen las
metas de salud ambiental; seguimiento en
el diligenciamiento del aplicativo de
indicadores, de acuerdo con el
cronograma establecido y verificando la
calidad y oportunidad de la informacion alli
registrada.

Dar respuesta oportuna ante
intervenciones de atencién inmediata,
requeridas por nivel central.

Mantener la informacion disponible para el
desarrollo de las asistencias técnicas
(nivel central), asi como para el
seguimiento por parte del equipo de apoyo

a la supervisién.

Realizar seguimiento a las canalizaciones
gue se realicen entre las diferentes lineas,
ejemplo para las lineas de Alimentos
Sanos y Seguros 0 Medicamentos
Seguros, para la verificacion de alimentos
en establecimientos farmacéuticos o para

Matriz o aplicativo para el seguimiento del
proyecto de inversion que incluyen las metas
de salud ambiental

Informes  de solicitados,

consolidados

seguimiento

Aplicativo de indicadores

Soporte de las intervenciones de atencion
inmediata realizadas.

Documentos disponibles

Instrumento implementado por la subred para
el seguimiento
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PROCESO

ACTIVIDAD

MEDIOS DE VERIFICACION

productos farmacéuticos de venta libre que
se comercialicen en supermercados

Coordinacion
intrainstitucional, intersectorial
e interinstitucional.

Liderar COVES locales con temética de
Vigilancia de la Salud Ambiental, segin
programacion local.

Participar en los espacios donde se
posicionen temas de salud ambiental,
realizando el seguimiento a los acuerdos y
compromisos establecidos.

Soportes de  convocatoria, agendas,
Presentaciones, actas, listados de asistencia.

Documentos, actas de reunion,
presentaciones, listados de asistencia

Gestiébn y generacion del
conocimiento

Preparacién de informacién y organizacion
de presentaciones, participando en las
unidades de analisis u otros espacios
convocados por la SDS.

Aprobar y remitir el boletin anual, (afio
calendario) elaborado por los lideres de
cada linea de intervencion, de acuerdo con
la estructura establecida por la SDS, el
cual se debe remitir por oficio, durante el
mes de febrero 2025. Lo anterior excluye a
las lineas de aire, ruido y radiaci6n
electromagnética y cambio climatico,
considerando que tienen boletines
especificos.

Presentaciones y documentos técnicos con la
respectiva inclusion de los temas del proceso
de Salud Ambiental, producto de las unidades
de andlisis u otros espacios, segln tematica
concertada.

Boletin remitido

2.2 Liderazgo técnico operativo de la Vigilancia de la Salud Ambiental

MEDIOS DE VERIFICACION

PROCESO ACTIVIDAD
Direccionamiento técnico de la | Par orientacion o linea técnica para el
linea de intervencion | @decuado desarrollo y con calidad de las

actividades e intervenciones propias de la

Correos electronicos, documentos,
actas de reunion, presentaciones

correspondiente, en el marco de
los lineamientos definidos para la
vigilancia de la salud ambiental,
Gestion de la Salud Publica GSP y
el Plan de Salud publica de
Intervenciones Colectivas
PSPIC.

linea

Evaluar de manera trimestral las capacidades
técnicas del equipo operativo, con el objetivo
de definir acciones correctivas o de mejora.

Resultados de las evaluaciones
trimestrales y analisis de los mismos,
donde se evidencie la descripciéon de
acciones correctivas o de mejora, tales
como ajuste de planes de apropiacion
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PROCESO

ACTIVIDAD

MEDIOS DE VERIFICACION

Apoyar la documentacién y seguimiento a los
Planes de mejoramiento de conformidad con
los hallazgos evidenciados en las acciones de
seguimiento o evaluacion de los equipos
operativos.

Asistir y participar en las reuniones definidas
por la Secretaria Distrital de Salud —SDS, asi
como socializar a los equipos operativos los
temas tratados y acuerdos.

Participar en el andlisis programatico de las
metas a ejecutar, en el marco del convenio
GSP PSPIC o adicion correspondiente.

Atender las asistencias técnicas vy
seguimientos que realicen los referentes
técnicos de la Secretaria Distrital de Salud de
la linea de intervencion que lidera, asi como
al equipo de seguimiento de apoyo a la
supervision de convenios GSP PSPIC u otros
requerimientos que se generen desde la SDS

Para las lineas de cambio climatico, aire, ruido
y radiacién electromagnética y en Io
correspondiente a la vigilancia en salud
ambiental de la exposicion y efectos en salud
relacionados con sustancias quimicas,
adelantada por la linea de seguridad quimica,
se debe revisar, de manera aleatoria, que los
formatos empleados para recopilar
informacion que sean diligenciados conforme
el lineamiento técnico y coincidan con los
registros digitales en el aplicativo SIVIGILA,
asi como en otros sistemas de informacion. Si
producto de dicha verificacion se formulan

conceptual y préactica, definicion de
planes de mejoramiento o necesidad
de fortalecimiento de capacidades.

Planes de mejoramiento definidos, con
el respectivo seguimiento a su
implementacion y resultados
esperados.

Actas de reunién y listados de
asistencia

Matriz de programacion fisica y
presupuestal ajustada y documento
soporte de dicha actividad.

Actas o listados de asistencia
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seguimiento del plan de accion por
linea de intervencién

PROCESO ACTIVIDAD MEDIOS DE VERIFICACION
hallazgos, se debe establecer y dar cuenta de [ Documento soporte de las acciones
las medidas tomadas para corregirlos. tomadas para corregir los hallazgos

evidenciados (si aplica).
Mantener actualizado el plan de apropiacién | Plan de apropiacién conceptual y
conceptual y practica para la linea de |practica para para la linea de
intervencion que lidera, con su respectiva | intervencion que corresponda.
metodologia de implementacién, seguimiento
y evaluacion.
Realizar la implementacién del plan de | Evaluaciones pre y post (que incluyan
apropiacion conceptual y practica cada vez | estudios de caso) y soportes de
gue ingrese un integrante al equipo de trabajo, | Seguimiento y evaluacion.
asi como cada vez que sea necesario al
equipo operativo, las cuales deben ser
realizadas de acuerdo con las maodificaciones
gue tenga el convenio GSP PSPIC o de
conformidad con las necesidades del talento
humano y hallazgos identificados en los
procesos de seguimiento y acompafiamiento.
Planeacion, socializacion y

Elaborar plan de accién a ejecutar para la
linea que lidera de acuerdo con las solicitudes
de SDS y con lo establecido en el convenio
GSP PSPIC o adiciones realizadas a este.
Incluye la priorizacién de establecimientos a
los cuales se les realizara IVC, con enfoque
de riesgo y a las necesidades de las
localidades de su éarea de influencia, de
acuerdo con el documento establecido por
cada linea de intervencion.

Asignar las actividades y metas mensuales a
ejecutar por cada persona del equipo
operativo que hace parte de la linea de
intervencion que lidera, incluyendo los
establecimientos a los cuales se les realizara
la IVC, de acuerdo con la base priorizada.

Apoyar activamente la socializacion a todo el
personal operativo de la linea de intervencion

Plan de accién elaborado para la linea

de intervencion que lidera 'y
establecimientos  priorizados para
realizarles IVC.

Documento soporte de las metas

asignadas a cada persona lo cual
incluye el listado de establecimientos a
visitar.
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PROCESO ACTIVIDAD MEDIOS DE VERIFICACION

que lidera, de los lineamientos establecidos [ Documentos soporte de socializacion,
en el convenio GSP PSPIC, lo cual incluye los | lista de asistencia.

documentos que hacen parte de los mismos
como son fichas técnicas, guias, manuales,
documentos técnicos, planes de accién de las
acciones de vigilancia intensificadas,
formatos de actas e instructivos de los
mismos, entre otros.

Verificacion y validacién de la Informacion
consignada de manera mensual en los
diferentes sistemas de informacion (Sivigila
D.C y sus médulos, aplicativos y bases de
datos, incluyendo espacios libres de humo),
asi como atender la convocatoria de la SDS
para ajustes de inconsistencias definitivas en
los aplicativos.

Documento soporte de la verificacién o
validacion

Para la linea de CASB se debera realizar
informe cada tres meses vigencia afio de las
acciones de inspeccién, vigilancia y control a
los establecimientos educativos Distritales en
formato establecido, el cual se encuentra en
vigilancia de la salud ambiental/instrumentos
de captacion de informacion/linea de CASB

Informe realizado

Hacer seguimiento mensual a la ejecucion de
la vigilancia intensificada, la epidemioldgica
ambiental y, para el caso de la linea de | Documento soporte del seguimiento
seguridad quimica, de las acciones para la | realizado

vigilancia de las intoxicaciones con sustancias
guimicas, evento 365.

Realizar seguimiento en campo a las
actividades adelantadas en vigilancia rutinaria
e intensificada por el equipo operativo, este
seguimiento debe corresponder a 40 horas
mes por lider. Las 40 horas incluyen la
realimentacion al equipo operativo, donde el .
acompafiamiento debe priorizar talento [ POcumento soporte del seguimiento
humano nuevo o con dificultades en la | realizado

ejecucion de las actividades. Para el caso de
la linea ARREM dentro de esas 40 horas las
subredes Centro Oriente, Norte y Sur
Occidente podra disponer maximo de 28
horas mensuales y la subred Sur de 12 horas
para la retroalimentacion de la informacion
reportada por los equipos de trabajo en las
diferentes matrices de la informacion y de los
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PROCESO ACTIVIDAD MEDIOS DE VERIFICACION

avances de los informes y demas productos
gue se desarrollan en los techos fijos de los
perfiles profesionales y especializados tanto
locales como Distritales.

Para la linea de cambio climético, el
seguimiento a los productos correspondera a
40 horas mes. Cuando se desarrolle la|pgcumento soporte del seguimiento
aplicacion de encuestas se destinara 15 horas
para seguimiento en campo y el restante para
los demas productos definidos en la linea.

realizado

Participar activamente en la planeacion de
establecimientos de alta complejidad de »
acuerdo con el numeral 4. Aspectos |Actade planeacion
generales para tener en cuenta, literales iy j.
Articular las acciones de aseguramiento de
cadenas productivas con los equipos de L .
fortalecimiento de la estrategia de Acta§ _de reunion, bases_ _drlve,
autorregulacion. Adicionalmente, informar a | Seguimiento  a  establecimientos
los equipos de autorregulacion el tanto | canalizados.

humano que ingresa para induccién en la

estrategia.

Preparar 'y organizar informacion vy | Presentaciones y documentos
presentaciones, participar en las unidades de | técnicos, actas, listados de
andlisis convocadas u otros espacios por la | asistencias.

SDS.

Para la linea de aire, ruido y radiacion ) o
electromagnética debera realizar la revision, [ Documento con su respectiva revision,
observaciones y ajustes a los documentos | OPServacionesy ajustes

generados por la linea, previo a la entrega a
la SDS en los tiempos establecidos.

Gestién y generacion del Documentos elaborados

conocimiento Para la linea de cambio climatico deberan

aportar técnicamente en los documentos,
indicadores y boletines, que permita optimizar
la calidad de la informacién de las actividades
y productos de Gestion de la salud ambiental.

Para la linea de cambio climatico debera | Correo electrénico con los archivos
aportar técnicamente en los documentos, | adjuntos en shape y en pdf.

indicadores y boletines, que permita optimizar
la calidad de la informacién de las actividades
y productos de Gestion de la salud ambiental.
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PROCESO ACTIVIDAD MEDIOS DE VERIFICACION

Adicional a lo anterior, aportara en el disefio e
Implementacion de estrategias de adaptacion
mediante el procesamiento de bases y
elaboracién de Mapas tematicos de acuerdo
con lo definido en la ficha técnica de la linea | ~yreo electrénico con los archivos

de cambio climatico adjuntos en shape y en pdf.

Documentos y demas archivos que
soporten el avance.

Para la linea de Eventos Transmisibles de
Origen Zoondtico, se deberd enviar con
periodicidad trimestral afio calendario, la
informacién requerida por la Secretaria
Distrital de Salud para elaborar los mapas de
georreferenciacion de las intervenciones de
manejo integral de vectores en exteriores
mostrando los poligonos intervenidos.

Elaborar el boletin anual, (afio calendario), de
acuerdo con la estructura establecida por la | ggletin elaborado
SDS, el cual se debe remitir por oficio, durante
el mes de febrero 2025. Lo anterior excluye a
las lineas de aire, ruido y radiacion
electromagnética y cambio climatico,
considerando que tienen boletines
especificos. La estructura del boletin se
encuentra en VSA/Anexos/VSA/estructura
boletin

Participar en los espacios donde se|Documentos, presentaciones, actas
Coordinacion intrainstitucional, | posicionen temas de salud ambiental, | de reunién, listados de asistencia
intersectorial e interinstitucional. realizando el seguimiento a los acuerdos y
compromisos establecidos.

2.3 Apoyo administrativo de la vigilancia de la salud ambiental

Para el apoyo en los aspectos administrativos y de manejo de archivo, el talento humano

asignado, deberéa contar con conocimientos en el manejo Word y Excel:

Algunas de las actividades que deben ser realizadas por los apoyos administrativos son:

« Velar por el cargue oportuno en el Sistema de Informaciébn de Investigaciones
Administrativas en Salud - SIIAS, de los historiales de establecimientos objeto de
medidas sanitarias, a los que se les haya emitido concepto desfavorable, o para
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resultados de muestras que no cumplan, de acuerdo con las indicaciones dadas en el
item 4.6; este cargue en SIIAS para el respectivo proceso sancionatorio debe ser
realizado en maximo 30 dias calendario. Las Subredes deben custodiar el acta o actas
originales que soporten la medida o el concepto desfavorable. Se aclara que no se debe
incluir el acta de Inspeccion y Vigilancia de la Ley 1335 de 2009; ya que no es
competencia del sector salud sancionar al establecimiento por el incumplimiento de esta
norma

» Realizar seguimiento a la oportuna respuesta de las solicitudes de visitas, en especial
las presentadas por los peticionarios a través de la pagina de autorregulacion. De lo
anterior, debera presentarse soportes donde se evidencie la gestion realizada, como
por ejemplo seguimiento al cambio de estado de las solicitudes, programacion visita,
entre otros.

» Apoyar la recepcion de productos generados por los equipos operativos en las acciones
de vigilancia de la salud ambiental.

« Realizar el seguimiento a la oportuna respuesta de las solicitudes, derechos de peticion,
gquejas y demas requerimientos que se remitan a la subred por los diferentes medios de
radicacion, lo anterior, incluye la plataforma Negocios Saludable, Negocios Rentables,
puntualmente lo relacionado con el tramite de solicitud de visitas para concepto
sanitario, validando la oportunidad en los cambios de estado de la solicitud y respuesta
definitiva a la misma, en los tiempos de Ley. En los casos que se requiera, debera
proyectar la respectiva respuesta a las solicitudes mas reiterativas o comunes.

» Suministrar a los equipos operativos los insumos requeridos para el desarrollo de las
actividades del componente, tales como instrumentos operativos con la respectiva
custodia en caso que se requiera, insumos de oficina, insumos para muestreo.

- Favorecer la organizacién del archivo de vigilancia de la salud ambiental, de acuerdo
con los lineamientos existentes y contribuyendo a garantizar la custodia de los
documentos.

3. Perfiles
3.1 Referencia de la Vigilancia de la Salud Ambiental

Esta referencia debe ser realizada por un profesional especializado, con minimo con 4 afios
de experiencia profesional relacionada con vigilancia de la salud ambiental, salud ambiental
0 salud publica y su profesion base debera ser alguna de las siguientes: Ingeniero de
Alimentos, Ingeniero Quimico, Quimico Industrial, Ingeniero Sanitario, Ingeniero Sanitario y
Ambiental, Ingeniero Ambiental, Médico Veterinario o Médico Veterinario Zootecnista,
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Quimico Farmacéutico. Se debe contar con un referente por cada Subred Integrada de
Servicios de Salud.

3.2 Liderazgo técnico operativo de la Vigilancia de la Salud Ambiental

Para el desarrollo de las acciones definidas en la vigilancia de la salud ambiental, se debe
contar con un equipo de lideres operativos por Subred, quienes asumen la coordinacién
técnica de cada una de las lineas de intervencion en el marco de los lineamientos definidos
para la Gestion de la Salud Publica GSP y el Plan de Salud Publica de Intervenciones
Colectivas — PSPIC. Considerando que el lider debe generar directrices técnicas, planear,
verificar y hacer seguimiento al cumplimiento de los planes de accion; el perfil requerido
corresponde a profesional con postgrado en areas afines a salud publica, salud ambiental,
o afines a temas relacionados en la linea en particular, lo cual ser& verificado por la SDS,
con minimo 1 afio de experiencia profesional en salud publica, epidemiologia o salud
ambiental, y un afio en fiscalizacion sanitaria. Adicionalmente, el lider debe contar con
habilidades, aptitudes y capacidades en planeacién, implementacién, seguimiento y
evaluacién de proyectos, programas o planes.

Se hace la claridad que todos los lideres deben tener postgrado y deben cumplir, segln la
linea de la cual formen parte, con alguno de los perfiles relacionados en la Tabla No. 2.
Perfiles y distribucion por subred integrada de servicios de salud.

Para el caso de los lideres de la linea de medicamentos seguros, se consideran igualmente
validas las siguientes experiencias, aclarando que, para esta linea, los lideres también
deben tener postgrado:

¢ Quimico Farmacéutico con experiencia minima de dos afios en auditoria, garantia,
aseguramiento o control de calidad, en la industria farmacéutica.

e Quimico Farmacéutico con experiencia minima de dos afios en farmacia
hospitalaria.

e Quimico Farmacéutico con minimo 1 afio de experiencia profesional en salud
publica, epidemiologia o salud ambiental, de los cuales 6 meses deben ser en
fiscalizacion sanitaria.

¢ Quimico Farmacéutico con experiencia minima de dos afios en gerencia de
proyectos o administracion en salud.

Es indispensable que los profesionales QF contratados reciban una apropiacion conceptual
y practica adicional de 40 horas, con énfasis en legislacion farmacéutica para el desarrollo
de los procesos de IVC de la linea de medicamentos seguros y la presentacion de los
soportes respectivos (actas, formatos de seguimiento. registros de capacitacién etc.).
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Tabla 2. Perfiles y distribucién por subred integrada de servicios de salud.

SUBRED

LINEA

PERFIL

NORTE

Alimentos Sanos y Seguros

Ingeniero de Alimentos o Médicos veterinarios o
Médicos Veterinarios Zootecnistas (4)

Se deben contar con los dos perfiles

Seguridad Quimica

Ingeniero Quimico 6 Quimico Industrial (2)

Calidad de Agua y Saneamiento Basico

Ing. Sanitario o Ing. Sanitario y Ambiental, Ing.
Ambiental (2)

Aire Ruido y Radiacién Electromagnética

Ing. Sanitario o Ing. Sanitario y Ambiental, Ing.
Ambiental o Administrador ambiental con
experiencia minima de 3 afios en temas

relacionados con la linea. (1)

Eventos Transmisibles de Origen Zoonotico

Médico Veterinario o Médico Veterinario Zootecnista

@

Vacunacion: Adicional a la experiencia de un (1) afio
en salud publica debe cumplir con minimo un (1) afio
de experiencia reciente en clinica veterinaria. IVC:
adicional al afio de experiencia en salud publica
debe tener experiencia reciente minima de Un (1)
afio en la ejecucion de las intervenciones de la linea
ETOZ.

Medicamentos Seguros

Quimico Farmacéutico (2)

Alimentos Sanos y Seguros

Ingeniero de Alimentos o Médicos veterinarios o
Médicos Veterinarios Zootecnistas (2)

Se deben contar con los dos perfiles

Seguridad Quimica

Ingeniero Quimico 6 Quimico Industrial (2)

Calidad de Agua y Saneamiento Basico
SUR

Ing. Sanitario o Ing. Sanitario y Ambiental, Ing.
Ambiental (2)

Aire Ruido y Radiacién Electromagnética

Ing. Sanitario o Ing. Sanitario y Ambiental, Ing.
Ambiental o Administrador ambiental con
experiencia minima de 3 afios en temas
relacionados con la linea. (1)

Eventos Transmisibles de Origen Zoonotico

Médico Veterinario o Médico Veterinario Zootecnista

@
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SUBRED

LINEA

PERFIL

Vacunacion: Adicional a la experiencia de un (1) afio
en salud publica debe cumplir con minimo un (1) afio
de experiencia reciente en clinica veterinaria. IVC:
adicional al afio de experiencia en salud publica
debe tener experiencia reciente minima de Un (1)
afio en la ejecucion de las intervenciones de la linea
ETOZ.

Medicamentos Seguros

Quimico Farmacéutico (1)

CENTRO
ORIENTE

Alimentos Sanos y Seguros

Ingeniero de Alimentos o Médicos veterinarios o
Médico Veterinario Zootecnista (4)

Se deben contar con los dos perfiles

Seguridad Quimica

Ingeniero Quimico 6 Quimico Industrial (2)

Calidad de Agua y Saneamiento Basico

Ing. Sanitario o Ing. Sanitario y Ambiental, Ing.
Ambiental (2)

Aire Ruido y Radiacion Electromagnética

Ing. Sanitario o Ing. Sanitario y Ambiental, Ing.
Ambiental o Administrador ambiental con
experiencia minima de 3 afios en temas

relacionados con la linea. (1)

Eventos Transmisibles de Origen Zoonético

Médico Veterinario o Médico Veterinario Zootecnista

@

Vacunacion: Adicional a la experiencia de un (1) afio
en salud publica debe cumplir con minimo un (1) afio
de experiencia reciente en clinica veterinaria. IVC:
adicional al afio de experiencia en salud publica
debe tener experiencia reciente minima de Un (1)
afio en la ejecucion de las intervenciones de la linea
ETOZ.

Cambio Climatico

Ing. Sanitario o Ing. Sanitario y Ambiental, Ing.
Ambiental con especializacion en areas ambientales
y con experiencia minima de 2 afios en temas
relacionados con la linea.

Medicamentos Seguros

Quimico Farmacéutico (1)

SUR
OCCIDENTE

Alimentos Sanos y Seguros

Ingeniero de Alimentos o Médicos veterinarios o
Médicos Veterinarios Zootecnistas (3)

Se deben contar con los dos perfiles
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SUBRED LINEA PERFIL

Seguridad Quimica Ingeniero Quimico 6 Quimico Industrial (3)

Ing. Sanitario o Ing. Sanitario y Ambiental, Ing.

Calidad de Agua y Saneamiento Basico Ambiental (2)

Ing. Sanitario o Ing. Sanitario y Ambiental, Ing.
Ambiental o Administrador ambiental con
experiencia minima de 3 afios en temas

relacionados con la linea. (1)

Aire Ruido y Radiacién Electromagnética

Médico Veterinario o Médico Veterinario Zootecnista

@

Vacunacion: Adicional a la experiencia de un (1) afio
en salud publica debe cumplir con minimo un (1) afio
de experiencia reciente en clinica veterinaria. IVC:
adicional al afio de experiencia en salud publica
debe tener experiencia reciente minima de Un (1)
afio en la ejecucion de las intervenciones de la linea
ETOZ.

Eventos Transmisibles de Origen Zoonotico

Medicamentos Seguros Quimico Farmacéutico (2)

En relacién con los perfiles del equipo operativo de vigilancia de la salud ambiental, se
deben cumplir los lineamientos nacionales y distritales existentes frente a las competencias,
las cuales se ven reflejadas en los perfiles que se encuentran desagregados en la siguiente
ruta: Sivigila D.C/mdédulo SISPIC/definicion de estandares. En caso de que la subred
evidencie un perfil que no se encuentre dentro de los estandares y que por su formacion
puede ser incluido dentro del equipo operativo, debe remitirlo junto con el pensum
respectivo para analisis del equipo técnico de la Secretaria Distrital de Salud, antes de su
contratacion, tal como se encuentra establecido en la Circular No 053 del 10 de diciembre
de 2021, expedida por la Secretaria Distrital de Salud. Lo anterior aplica igualmente para
las personas vinculadas mediante carrera administrativa o planta provisional, para las
cuales la subred debe informar sobre sus perfiles antes de que lleven a cabo acciones de
salud ambiental.

Adicionalmente, se detallan otros aspectos en cada una de las fichas técnicas de las
diferentes lineas de intervencion, de la gestion informatica del Sisvea y de la Web de Salud
Ambiental.

Es necesario tener en cuenta que las Subredes deben garantizar la apropiacion conceptual
y practica de minimo 40 horas a los profesionales, especialistas y técnicos nuevos o en los
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procesos e igualmente el refuerzo de minimo 8 horas a los profesionales, especialistas y
técnicos, en adiciones o convenio nuevos, intercambios entre lineas y segun necesidad; el
plan de apropiacién conceptual y practica debe estar escrito y disponible para la verificacién
por parte del equipo de la SDS y equipo auditor del PSPIC. Complementario con lo anterior
y con el fin de optimizar la operacién de las intervenciones en las localidades, los equipos
de vigilancia de la salud ambiental deberan asistir a los diferentes espacios de capacitacion
citados por la Secretaria Distrital de Salud, asi como realizar el curso virtual de vigilancia de
la salud ambiental, una vez se den las indicaciones respectivas para esta actividad. Si la
apropiacion conceptual y practica es para intercambio de lineas y especificamente para
realizar intervenciones en la linea de Aire, Ruido y Radiacion Electromagnética, esta debe
ser de 24 horas, teniendo en cuenta que las acciones que alli se adelantan son distintas a
las de las otras lineas de intervencién. En caso de que esta apropiacion se requiera para
profesionales o técnicos que pasan de una subred a otra para asumir el mismo proceso que
venian adelantando, esta apropiacion conceptual y practica sera de 8 horas. Finalmente, es
importante indicar que desde el componente de VSA se realizé una revision de cada uno de
los perfiles de técnicos que adelantan acciones en los productos de inspeccién, vigilancia y
control, vigilancia epidemiolégica, vigilancia intensificada de la salud ambiental,
Intervenciones de inspeccion en viviendas, control vectorial y prevenciéon y control de
enfermedades zoondticas, donde se validé la viabilidad de que estos perfiles adelanten
intervenciones habilitadas para tecnologos, lo cual se encuentra detallado en los estandares
y en la Circular No 053 del 10 de diciembre de 2021, lo anterior, considerando la idoneidad
para el desarrollo de las actividades, donde algunos de los perfiles de acuerdo con su
formacion académica cuentan con el conocimiento especifico para el desarrollo de las
actividades requeridas y que gran porcentaje de estos corresponde a talento humano de
carrera administrativa, fundamental para la ejecucion de medidas sanitarias de seguridad.
Por lo anterior, la unidad de costeo — UDC se estandariza en tecnélogo en los productos
anteriormente mencionados.

4. Aspectos generales para tener en cuenta

A continuacion, se definen algunos aspectos a tener en cuenta en el proceso de
fiscalizacién sanitaria, los cuales son transversales y se complementan con los definidos en
cada una de las fichas técnicas de las diferentes lineas de intervencion. Es importante tener
presente que la frecuencia de las visitas de los establecimientos que hayan sido priorizados
para abordarse desde la estrategia de autorregulacion, sera la definida para esa estrategia
mientras formen parte de la misma.

4.1 Determinacion de concepto sanitario, frecuencia de inspeccion y aplicacion de medidas
sanitarias:
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Concepto

Observaciones

Favorable

Solo se podra intervenir después de un afio a partir de su fecha de expedicion. Se exceptian los casos
por solicitudes, quejas o atencion de eventos de interés en salud publica, peticiones de cualquier entidad
de caracter oficial, asi como la vigilancia a las empresas de control de plagas, lavado y desinfeccién de
tanques de agua potable y desinfeccién ambiental, en las cuales se debe procurar emitir un concepto
sanitario antes de cumplido el afio calendario posterior a la emision del anterior y para los
establecimientos farmacéuticos minoristas y mayoristas la periodicidad de visitas debe ser de seis
meses a un afio posterior a la emisién del concepto favorable. Para ETOZ, las subredes podran
proponer intervenir establecimientos en un periodo menor a un afio, dependiendo del censo existente.

Favorable con
requerimientos
6 pendiente

Una vez emitido este concepto, se realizara otra visita adicional para definir el concepto (favorable o
desfavorable), la cual sera realizada en un lapso de 4 a 9 meses corrientes contados a partir de la fecha
de la primera visita. Se exceptdan los seguimientos de las empresas de control de plagas, lavado y
desinfeccion de tangues de agua potable y desinfeccién ambiental, de tal manera que la visita adicional
para definir el concepto puede darse antes de los cuatro (4) meses corrientes contados a partir de la
fecha de la visita, asi como para la linea de medicamentos, donde la periodicidad de las visitas para los
establecimientos farmacéuticos minoristas y mayoristas , debe ser de 4 a 6 meses, posterior a la Ultima
visita.

Para la linea de Alimentos Sanos y Seguros, se deben realizar el nimero de intervenciones requeridas
conforme al criterio de riesgo.

Para la linea de Medicamento Seguros, cuando se emita una nueva normatividad o circular informativa
por parte del Ministerio de Salud o del Instituto Nacional de Vigilancia de Medicamentos y Alimentos —
INVIMA, sobre los sujetos u objetos de Inspeccién, Vigilancia y Control Sanitario, 0 como consecuencia
de un analisis de riesgo sobre sujetos y /o objetos de Inspeccién, Vigilancia y Control Sanitario, o se
establezcan planes de accién o acciones correctivas derivadas de eventos en salud publica que se
hayan presentado, se obviara (luego de un primer concepto Favorable con Requerimientos), la definicién
de emision de concepto, en funcion de registrar en el acta de visita los nuevos requerimientos o
disposiciones tomadas, lo que significara poder emitir hasta dos conceptos favorables con
requerimientos, antes de definir el concepto del establecimiento. Para esta linea se solicita no realizar
segundas visitas a los establecimientos descritos en la ficha técnica, hasta que se hayan visitado todos
los establecimientos por primera vez.

Desfavorable

Una vez emitido el concepto desfavorable se deben subir al Sistema Informacién de Investigaciones
Administrativas en Salud - SIIAS, los respectivos soportes relacionados exclusivamente con la
actuacion, para el inicio de investigacién administrativa dentro de los 30 dias calendario siguientes a la
emision de concepto, de acuerdo con las indicaciones dadas por la SDS. Para los casos en que, el
propietario o representante legal o persona que atiende la visita, no firme el acta al momento de la visita,
se contaran a partir de la notificacion por correo certificado y se deberan adjuntar al acta los respectivos
soportes (citacion, aviso, notificacion por correo certificado). Ante este tipo de situaciones, los
documentos se subiran a SIIAS Gnicamente una vez se surta el debido proceso de notificacion. De igual
forma se debera notificar a la inspeccion de policia y la Alcaldia Local, en un término no mayor a los
ocho dias calendario, una vez finalizado el mes en que se emiti6 el concepto desfavorable.

Sin embargo, en los casos en que la SDS le requiera a la subred el envio o cargue del expediente antes
de cumplidos los 30 dias, la subred debera realizarlo en los tiempos solicitados por la entidad, a fin de
proceder con celeridad en el inicio del proceso sancionatorio.

La radicacion a las Alcaldias e Inspecciones de Policia se realizard mediante el esquema que tengan
estas instituciones establecido y del cual la subred debe contar con soporte de radicado o recibido.
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Concepto Observaciones

La Subred realizara una visita de seguimiento durante los siguientes cuatro meses y en caso de persistir
el concepto desfavorable, esta segunda acta serd cargada nuevamente al SIIAS, en los tiempos
establecidos dando alcance a la inicial; reiterando a la inspeccion de policia y la Alcaldia Local;
posteriormente este tipo de establecimientos continuara en seguimiento con base en el plan de trabajo
establecido por la subred. Se aclara que este tipo de establecimientos se podran intervenir antes de
culminar el plazo mencionado por peticiones de cualquier entidad de caracter oficial, solicitud del
interesado, seguimiento a brotes, alertas sanitarias, quejas y reclamos.

En caso de que el establecimiento cuente con un concepto desfavorable, y habiendo subsanado los
hallazgos que generaron este concepto, se evidencien nuevos incumplimientos, se podra emitir
concepto favorable con requerimientos, dejando registrado en el acta de visita los nuevos
requerimientos o disposiciones tomadas.

Nota: Para la linea de alimentos sanos y seguros, cuando la visita de inspeccién da como resultado un
concepto sanitario DESFAVORABLE se aplicaran las medidas sanitarias de seguridad (MSS) a que
haya lugar (Clausura temporal, total o parcial o suspensién total o parcial de trabajos o servicios)

Una vez aplicada la medida sanitaria de seguridad se debe subir al SIIAS, los respectivos soportes
relacionados exclusivamente con la actuacion, para inicio de investigacién administrativa dentro de los
30 dias calendario siguientes a la imposicién de la medida, de acuerdo con las indicaciones dadas por
la SDS. Sin embargo, en los casos en que la SDS le requiera a la subred el envio o cargue del
expediente antes de cumplidos los 30 dias, la subred debera realizarlo en los tiempos solicitados por la
entidad, a fin de proceder con celeridad en el inicio del proceso sancionatorio. Para los casos en que,
el propietario, representante legal o persona que atiende la visita, no firme el acta de medida sanitaria
al momento de la visita, se contaran a partir de la notificacion por correo certificado y se deberan adjuntar
al acta los respectivos soportes (citacién, aviso, notificacion por correo certificado). Ante este tipo de
situaciones, los documentos se subiran a SIIAS Unicamente una vez se surta el debido proceso de
notificacion. De igual forma se deber& notificar a la inspeccién de policia y la Alcaldia Local, en un
término no mayor a los ocho dias calendario, una vez finalizado el mes en que se aplico la medida
sanitaria de seguridad. Lo anterior aplica para clausura temporal total o parcial del establecimiento o
suspension total o parcial de trabajos o servicios.

La radicacion a las Alcaldias e Inspecciones de Policia se realizara mediante el esquema que tengan

Ny estas instituciones establecidos y del cual la subred debe contar con soporte de radicado o recibido.
Aplicacion de

Medida Sanitaria La Subred realizara la atencion a la solicitud de levantamiento de medidas sanitarias, radicada por el

interesado en un término maximo de 3 dias habiles, contados a partir del dia siguiente al radicado.

En caso de no requerirse por el interesado la solicitud de levantamiento de la medida sanitaria, la Subred
realizar4 una visita de seguimiento en un periodo maximo de veinte dias calendario posterior a la
aplicacion de la medida sanitaria y segun lo evidenciado se tomaran las siguientes acciones:

e En caso de evidenciar que el establecimiento, mantiene la medida se diligencia un acta de
reunion (formato establecido por la subred) donde se registre lo evidenciado, soportado con
registro fotografico, indicando claramente la fecha y funcionario que realiza la verificacion.

e En caso de evidenciar que el establecimiento, esta incurriendo en una vulneracion de la
medida sanitaria, se debe ingresar al establecimiento, y se procede a diligenciar el Acta para
levantar o mantener medida sanitaria a establecimiento, indicando la accién tomada, dicha
acta debe ser ingresada a Sivigila D.C. Para los casos en los cuales se tom6 medida sanitaria
en un establecimiento y posterior al seguimiento realizado, se evidencia que la misma debe
mantenerse, la nueva acta no debe subirse a SIIAS. Para estos casos, los 5 primeros dias
hébiles de cada mes vencido, se debera radicar por oficio a la Subdireccion de Vigilancia en
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Concepto

Observaciones

Salud Publica los archivos digitales en PDF marcados con el radicado y el nimero del acta
inicial de SIIAS, sin caracteres especiales es decir solo letras, nimeros y en archivo PDF.

Nota 1: Cuando la medida sanitaria es aplicada por presencia de vectores, el tiempo para el seguimiento
debe ser definido de conformidad al plan de manejo que se va a implementar en el establecimiento.

Cada vez que se tome una medida sanitaria en un establecimiento por presencia de vectores,
independiente de la linea, la subred debe informar via correo electrénico a los referentes de la SDS,
para orientar el seguimiento que debe realizar desde el equipo del proyecto de plaguicidas, Unicamente
cuando se identifique que el control se esta realizando por una empresa externa contratada.

Nota 2: No se deben cargar en SIIAS, actas donde el concepto emitido es favorable o favorable con
requerimientos, asi como tampoco lo correspondiente al acta de inspeccién y vigilancia de la Ley 1335
de 2009.

En caso que se levante la medida sanitaria sin emitir un concepto higiénico sanitario, es decir, sin
levantar acta de IVC, como es el caso de los establecimientos que estan con medida de clausura; se
debe hacer seguimiento al establecimiento en un periodo maximo de un mes calendario, para emitir un
nuevo concepto sanitario. Para la linea de Alimentos Sanos y Seguros en caso de levantar la medida
sanitaria se debe hacer seguimiento realizando visita de IVC al establecimiento en un periodo maximo
de ocho dias calendario, para emitir un nuevo concepto sanitario.

4.2 Para la vigilancia intensificada, la periodicidad de las intervenciones estara

desagregada en los lineamientos especificos, dependiendo de cada una; asi mismo,
se deben tener en cuenta que las intervenciones en centros de retencion de menores,
establecimientos penitenciarios y carcelarios y unidades de reaccion inmediata, se
realizara de acuerdo con la programacion o requerimiento de nivel central.

4.3 Dentro de la programacion de visitas de IVC, se contemplan peticiones de caracter

oficial, quejas y reclamos de la comunidad, solicitud del interesado, seguimiento a
brotes, alertas sanitarias, peticiones y levantamiento de medidas sanitarias de
seguridad. En caso que se evidencie en una localidad que el universo de
establecimientos ya fue intervenido en su totalidad, se debe informar a la SDS con la
respectiva justificacion técnica para revisar la periodicidad de visitas, descrita en este
documento; asi mismo esta frecuencia podra ser modificada dependiendo de los
conceptos juridicos para establecimientos de alto y bajo riesgo que se encuentran en
curso en la SDS.

4.4 En el fortalecimiento de la estrategia de autorregulacion, se vinculd la metodologia de

priorizacion de establecimientos objeto de IVC sanitario en Bogota, para lo cual, la SDS
entregard mensualmente a las subredes integradas de servicios de salud, la base de
establecimientos a intervenir con su respectiva definicion de priorizacién y en las
acciones de vigilancia rutinaria; la subred debera indicar dentro de los cinco dias
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siguientes a la publicacion, los establecimientos a intervenir en el mes respectivo. Lo
anterior podra llegar a exceptuar los tiempos de seguimiento a los conceptos sanitarios
emitidos a los establecimientos, como se menciond anteriormente. Adicional a lo
anterior, para la priorizacion la subred debe tener en cuenta los casos en que se
presenta recurrencia en quejas de usuarios y resultados de “no cumple” emitidos por el
laboratorio. Esta informacion aportara para la priorizacion de puntos criticos a intervenir
y en el redireccionamiento de recursos. Si dentro de la priorizacion, la subred evidencia
un establecimiento al cual no es necesario realizar visita en el mes en que fue
programado, debe remitir por correo electrénico esta informacién con la justificacion
respectiva.

En caso de evidenciarse un establecimiento nuevo, es decir que no ha sido objeto de
acciones de IVC, este sera abordado por los equipos de fortalecimiento de la
autorregulacién. Lo anterior aplica en los casos que se evidencie por los equipos de
IVC o autorregulacion, o medie una solicitud del establecimiento o de la SDS. Lo
anterior, teniendo en cuenta la capacidad operativa y de abordaje de la estrategia.

Los establecimientos que son canalizados desde los equipos de autorregulacion a las
acciones de IVC, deberan ser abordados en un tiempo maximo de dos meses; en caso
de presentarse dificultades operativas por disponibilidad de meta, se debe informar con
suficiente tiempo de antelacion y de manera detallada a la SDS.

La metodologia para el fortalecimiento de la estrategia de autorregulacién en el Distrito
Capital se encuentra en VSA/ANEXOS/ANEX_FORT_AUTORREGULACION

4.5 Para el caso de los establecimientos que cesaron actividades se debe tener en cuenta
lo siguiente:

Establecimiento Terminado®: es aquel en el que culmina la intervencién sanitaria sobre la
actividad econémica que se venia vigilando, producto del seguimiento reiterado o
comprobado del cambio definitivo de la actividad, el traslado de operaciones o el cierre
definitivo del establecimiento.

e Al diligenciar el formato establecido para establecimiento terminado, se debe
seleccionar el motivo por el cual el establecimiento se da por terminado, de acuerdo con
las siguientes opciones:

*Cambio de actividad: cuando el establecimiento ha modificado su actividad econémica,

& Definicién equipo técnico Vigilancia Sanitaria y Ambiental, Secretaria Distrital de Salud, enero 2017.
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siendo completamente distinta a la que antes desarrollaba, lo cual puede implicar un
cambio en la clasificacion del tipo de establecimiento y de la linea de intervencién que
debe desarrollar la IVC.

*Cesacién de actividad: cuando se evidencia que el establecimiento ya no se encuentra
en funcionamiento y ha cerrado puertas al publico.

Una visita de establecimiento terminado podrad ser facturada, solo si existe el
establecimiento dentro del historial del sistema Sivigila D.C — médulo vigilancia de la
salud ambiental/ IVC/ establecimiento vigilado y controlado.

Es importante tener en cuenta que la suscripcién del acta por parte de un testigo no puede
desconocer los principios de buena fe, moralidad, responsabilidad, transparencia e
imparcialidad de que trata el articulo 3° de la Ley 1437 de 2011, con la que debe proceder
el funcionario de la Subred para diligenciar el acta de establecimiento terminado.

En caso de no contar con testigo, se debera dejar manifiesto de tal circunstancia claramente
en la respectiva acta de establecimiento terminado.

No obstante, en el evento de usar testigo (s) para el diligenciamiento de dicho formato, se
debera diligenciar la totalidad de la informacién requerida en el acta, de tal manera que
permita a futuro hacer uso de su testimonio ante cualquier eventualidad.

Cuando el establecimiento objeto de terminacién, presente en la ultima visita una aplicacion
de medida sanitaria a establecimiento o que ésta se mantenga, se debera diligenciar
adicionalmente el acta MHO8 seleccionando la opcién “levantar”’; en el espacio “Por las
siguientes razones” registrando de manera clara y detallada, la situacion evidenciada que
corresponde a la terminacion del establecimiento, citando el nimero del acta de terminado
y adjuntando registro fotografico. En el espacio de firmas por parte de la autoridad sanitaria,
las actas ET01 y MHO8 deberan ser firmadas por el servidor publico. Si bien las dos actas
deben estar registradas en el sistema de informacién, inicamente el acta de terminado sera
sujeta a facturacién. Las dos actas deben incluir en la cédula, los datos del establecimiento
que fue terminado

La recoleccion de informacion en campo la hara cada funcionario (profesional o tecnélogo)
asignado para dicho fin, siguiendo los lineamientos vigentes establecidos para cada linea.
En consecuencia, desde el momento en el que comienza el proceso de recoleccion de
informacion (en la visita o intervencion en el establecimiento o vehiculo) los servidores
publicos deberdn garantizar que los datos que se obtengan estén completos vy
correspondan estrictamente a los informados por quien atiende la visita, con el fin de
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garantizar entre otros el derecho al debido proceso, evitando que una vez se culmine con
la visita y se notifique la respectiva acta, se consignen nuevos datos en el acta ya
diligenciada, generando inconsistencias entre el instrumento que reposa en las Subredes y
el gue se dejé como copia en el establecimiento objeto de vigilancia, y peor aun incurriendo
en alteracion de documento publico.

4.6 En los casos que la Subdireccion del Laboratorio de Salud Publica emita a productos
un resultado No Cumple, la subred deberd adelantar las gestiones pertinentes para
notificar los respectivos resultados con la mayor celeridad, remitiendo el original del acta
de toma de muestras y el informe de resultado notificado, de tal forma que no se ponga
en riesgo la salud publica y se comprometa la oportunidad en el cargue del proceso
sancionatorio en SIIAS, dentro de los 30 dias siguientes a la fecha de impresién de los
resultados. Se exceptlian los resultados de muestras de agua potable; para el caso de
muestras de medicamentos, esta remision se hara una vez el resultado de no
aceptabilidad sea ratificado por el INVIMA. En el caso de procesos relacionados con
leche liquida, se tendran treinta dias contados a partir de la fecha de radicado con
el cual el INVIMA entrega a la Subred correspondiente el resultado final del andlisis de
muestra para subir los documentos al SIIAS, esto solo aplicara cuando se solicite dirimir
resultado de acuerdo a lo establecido en el DECRETO 616 DE 2006 "Por el cual se
expide el reglamento técnico sobre los requisitos que debe cumplir la leche para el
consumo humano gue se obtenga, procese, envase, transporte, comercialice, expenda,
importe o exporte en el pais".

4.7 Durante el periodo 16 de octubre a diciembre 2024 se continuara con la Inspeccion y
Vigilancia del cumplimiento normativo de espacios libres de humo por parte de las lineas
de IVC del componente de Vigilancia de la Salud Ambiental una vez al afio
calendario, independiente del concepto sanitario emitido al momento de ser verificado
este cumplimiento, es decir, cada establecimiento debera tener la vigilancia de espacios
libres de humo en cualquiera de sus visitas. A partir de enero de 2025 la inspeccién y
vigilancia de espacios libres de humo y aerosoles sera adelantada a través de la linea
de aire, ruido y radiacion electromagnética, excepto donde la vigilancia se adelante por
parte de los equipos de vigilancia intensificada o de las lineas de IVC; lo anterior
considerando que la operacion para la vigilancia intensificada se desarrolla de manera
distrital y que algunas intervenciones verificadas a través de las lineas pueden presentar
dificultades para el ingreso simultaneo o para el desarrollo de la propia vigilancia. El
detalle de la intervencién a realizar por parte de la linea de aire, ruido y radiacion
electromagnética puede ser consultado en VSA/FICHAS TECNICAS/FT_AIRE_RUIDO_REM.
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Esta acta no afecta en el concepto sanitario del establecimiento, por tanto, no debera ser
radicado en el proceso sancionatorio de inspeccion, vigilancia y control establecido para
cada linea de intervencion, ni cargarse en ningun aplicativo diferente al ya establecido.

4.8 Dar a conocer a los establecimientos que prestan bienes y servicios de uso y consumo
humano en la ciudad de Bogota, al momento de realizar las visitas, el proceso de
autorregulaciéon y que este sirva como herramienta para la toma de decisiones que
beneficien a la poblacion. Lo anterior se debe registrar una Unica vez por
establecimiento, en el espacio de observaciones y solamente para los establecimientos
gue no estan inscritos. Por lo anterior, para efectos del seguimiento a la ejecucion de
esta actividad, la subred debera presentar el acta en la cual se socializé la estrategia,
para los casos en que no se registrd la socializacion en el acta de IVC.

4.9 En caso de identificar que en un mismo establecimiento tiene lugar el desarrollo de
diversas actividades econémicas que ofrecen bienes y servicios al publico, pero lo
hacen bajo la misma razén social 0 nombre comercial, en situaciones no contempladas
en los estandares y que requieran la intervencién de dos o mas lineas, se practicara
una visita conjunta por parte de los profesionales de las lineas de intervencion que se
requieran, se hard la verificacion del cumplimiento de la normativa sanitaria asociada y
se facturard de acuerdo con las directrices de nivel central, emitiéndose un solo
concepto sanitario a la actividad econdmica principal. Este concepto sanitario Unico se
supeditara a los requerimientos u observaciones efectuados a cada una de las
actividades econdmicas secundarias que sean objeto de verificacién. Lo anterior no
aplica para la linea de Alimentos Sanos y Seguros para la cual se debera realizar un
acta independiente. Si la subred tiene inquietudes sobre la intervencién de un
establecimiento que deba ser abordado por varias lineas, debe informar de manera
oportuna a la SDS para el analisis y orientacién respectiva

En caso que la actividad principal corresponda a la linea de Alimentos Sanos y Seguros,
se llevara a cabo la visita conjunta como se mencioné anteriormente, diligenciando las
actas respectivas incluyendo el concepto sanitario si se requiere, pero en el acta de
alimentos se diligenciara en la parte de observaciones la relacion de cada una de las
actas generadas en la intervencion y el concepto sanitario integral que le corresponda,
el cual sera independiente del concepto generado por el acta ponderada.

Nota: en caso de requerirse un proceso sancionatorio, en SIIAS se debe cargar
solamente el acta que tenga el concepto desfavorable que se constituye en insumo
para ese proceso.
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410 Cuando se encuentre que hay establecimientos que operan en una misma
infraestructura, pero bajo distintas razones sociales o nombres comerciales o que
tienen diferente propietario o representante legal, se deben efectuar intervenciones
conjuntas por las lineas de intervencién pertinentes. Se diligenciaran actas y se emitira
concepto por cada establecimiento, teniendo en cuenta que el cumplimiento de las
condiciones generales supedita el concepto de cada uno de los establecimientos
presentes en dicha infraestructura.

La planeacién de la intervencion se debe realizar con la participacion activa de todos los
lideres de las lineas que se requiera y debe estar soportada en ella, el analisis del riesgo
sanitario respecto a los antecedentes del establecimiento, actividades econ6micas o
servicios evidenciados y priorizacion de los mismos, de acuerdo con el riesgo, nUmero
y perfil de profesionales que van a intervenir, metodologia planteada para la intervencién
del riesgo, logistica, definicién de formatos e instrumentos requeridos en la intervencién
(estos pueden cambiar en el momento de la intervencion), procesos de articulacion
realizados. Esta planeacion debe ser realizada de manera mensual o cuando se
amerite de acuerdo con la dinamica de la vigilancia, se realizara por localidad y la
subred puede implementar el instrumento que considere pertinente para esta actividad,
(acta, matriz, drive, entre otras). Se puede Incluir varias intervenciones en el mismo
instrumento de planeacién. Una vez se haga la planeacion, la primera visita sera
conjunta, (puede ser la primera visita del afio calendario) y las visitas siguientes se
realizaran de manera independiente de acuerdo con el enfoque de riesgo y los
lineamientos de cada linea. Cuatro meses después el referente de VSA realizard una
reunion de seguimiento de las condiciones sanitarias del conglomerado. Cuando se
evidencien condiciones criticas del conglomerado en su conjunto, esto debe ser
informado de manera oportuna a las otras lineas; igualmente cuando se evidencie
presencia de plagas para que se lleven a cabo las acciones pertinentes desde la
administracién. Es muy importante asegurar el registro de una sola direccion para el
conglomerado

4.11 En aquellos establecimientos donde se evidencie que los procesos de control de
plagas, lavado de tanques, desinfeccion ambiental estdn siendo realizados por
personal de la misma empresa, dentro de los procesos de Inspeccion, Vigilancia y
Control (IVC) que se realicen se debera verificar el cumplimiento de los requisitos
contemplados en el Decreto 1843 de 1991 para el uso, almacenamiento, aplicacion y
manejo de plaguicidas y del Decreto 1575 de 2007 y la Resolucién 2115 del 2007 para
los aspectos relacionados con el lavado y desinfeccién de tanques de agua potable. Se

La impresién de este documento se considera COPIA NO CONTROLADA y no se garantiza que esta corresponda a la
version vigente, salvo en los procesos que usan sello. Esta informacién es de caracter confidencial y propiedad de la
Secretaria Distrital de Salud (SDS); esta prohibida su reproduccion y distribucién sin previa autorizacién del proceso que
lo genera, excepto en los requisitos de ley




GESTION EN SALUD PUBLICA
SUBSECRETARIA DE SALUD PUBLICA
SISTEMA DE GESTION
CONTROL DOCUMENTAL

ALCALDIA MAYOR DOCUMENTO OPERATIVO DE VIGILANCIA EN SALUD AMBIENTAL
DE BOGOTAD.C.
SECRETARIA DE SALUD Controlado no codificado Version: 1

Elaboré: Equipo técnico VSA /Revisé: Marcela Martinez Contreras, Diana Marcela Walteros Acero, Claudia Marcela Cuellar Segura,
Diana Sofia Rios Oliveros/ Aprobd: Maria Belen Jaimes Sanabria, Patricia Eugenia Molano Builes

debe tener en cuenta que el incumplimiento de dichos requerimientos supedita el
concepto sanitario que sea emitido al establecimiento al ser una visita integral.

4.12 Durante las visitas rutinarias de inspeccién, vigilancia y control que se realicen a los
diferentes establecimientos abiertos al publico, el profesional (independientemente de
su perfil) debe verificar la comercializacion de gafas listas para la lectura y lentes de
contacto; y actuar bajo los siguientes lineamientos:

e Comercializacion de gafas listas para la lectura: este articulo es considerado un
dispositivo médico, por lo cual todos deben contar con registro sanitario de acuerdo
con el concepto de la Sala especializada del INVIMA (Acta No. 7 del 10 de junio de
2009). En caso que este producto se encuentre siendo comercializado en cualquier
establecimiento abierto al publico, debe informarse en un tiempo maximo de tres
dias calendario de la intervencién al optémetra y/o ingeniero biomédico de la linea
de medicamentos seguros, quien debe verificar que éste cuente con su respectivo
registro sanitario y rotulado completo, en caso que no cuente con ello, es sujeto de
aplicacion de medida sanitaria basado en el articulo 68 del Decreto 4725 de 2005.
En caso que se evidencie algin incumplimiento se ejecutaran las acciones a las que
haya lugar.

e Comercializacion de lentes de contacto: el Articulo No. 2 del Decreto 1030 de 2007
establece que las O6pticas con consultorio son los Unicos establecimientos
autorizados para comercializar lentes de contacto. Por lo tanto, si se evidencia la
comercializacién de estos dispositivos en otro tipo de establecimiento, estos son
sujetos de imposicion de medida sanitaria de seguridad que sera aplicada por el
profesional de la linea de medicamentos seguros. El hallazgo relacionado con el
incumplimiento sera informado al optémetra y/o ingeniero biomédico de la linea de
medicamentos seguros en un tiempo maximo de tres dias calendario para que
adelante las acciones que corresponda.

4.13 Se solicita a las subredes contar con una linea telefénica celular exclusiva para el
componente de vigilancia de la salud ambiental, la cual se publicara en la pagina WEB
de salud ambiental de Bogotda, y con una persona a cargo de la atencion; de tal forma
gue se logre un contacto mas oportuno entre la subred y los usuarios. Igualmente contar
con correos institucionales para el envio y manejo de la informacion entre las subredes
y la Secretaria Distrital de Salud, asi como las herramientas office 365 para facilitar el
acceso a drives, de acuerdo con las necesidades de cada linea de intervencion.
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4.14 En el cargue de archivos de actas de visita remitidas para inicio de procedimiento
sancionatorio se debe tener en cuenta los siguientes aspectos:
v' Cuando la visita se adelante en contra de una persona juridica los registros en datos
del investigado deben realizarse sobre la razon social y NIT de la entidad y no del
representante Legal. Se hace mencion de lo anterior dado que, si bien, en la cédula del
establecimiento se deben diligenciar todas las variables, durante el diligenciamiento de
las actas se ha observado que cuando se trata de personas juridicas, las actas se estan
diligenciando a nombre de la persona natural que figura en el RUES como representante
legal, lo cual no es correcto, porque la investigacion no se debe adelantar contra la
persona natural, sino contra la persona juridica.
Las actas de toma de muestras deben cargarse junto con el resultado del laboratorio.
Al marcar los archivos con un punto, por ejemplo "SQ01N026135 ID EXTINTORES
S.A", el sistema corta el archivo alli, y no coloca la extensién .pdf, por lo tanto se solicita
no incluir punto u otros caracteres especiales.
Las actas de visita deben cargarse ordenadas, legibles, claras y completas al SIIAS.
Las actas de visita se deben cargar escaneadas Unicamente en formato pdf
Los oficios 0 comunicaciones por correo electrénico que se generen desde la Secretaria
Distrital de Salud, como inconsistencias del resultado de la verificacion técnica de las
actas allegadas a inicio de proceso sancionatorio, tendran un maximo de 10 dias habiles
calendario, para presentar respuesta o aclaracién completa de lo requerido.

NN

ANANEN

4.15 La subred integrada de servicios de salud E.S.E., podra verificar los datos del
investigado, lo cual se debe realizar, teniendo en cuenta las siguientes opciones:
v"Instructivos del formato de acta correspondiente

v DIAN para el caso de personas juridicas

v Registro Unico Empresarial - RUES

v" SIVIGILA DC médulo SISVEA

Si producto de dicha verificacion se emitieron hallazgos, se debe proceder a ajustar el acta
informando por escrito al propietario del establecimiento sobre esta modificaciéon; siempre
y cuando la misma no afecte el contenido técnico del acta ni el concepto sanitario emitido.

4.16 En relacion con el diligenciamiento de las actas de IVC, se aclaran los siguientes
aspectos:

v" Cuando se emita un concepto desfavorable o se aplique una medida sanitaria, en las
actas respectivas se deben describir las causales y las normas sanitarias especificas
presuntamente infringidas, asi como los articulos que soportan el concepto o la
aplicacion de la medida. En lo concerniente a los articulos, la SDS entregara a las
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subredes el compendio normativo incluyendo los articulos a citar, a partir de la fecha
de entrega aplicara este item.

v' En caso de diligenciarse otros formatos de actas al acta de IVC, éstos deben
relacionarse en el espacio de observaciones o de exigencias.

v' Cuando no se aplique ninguna medida sanitaria, sobre el espacio del acta destinado para
este item se debe trazar una linea diagonal.

v" Cuando sea necesario realizar notas aclaratorias en el cuerpo del acta de visita, se debe
tener en cuenta que solo se autorizan un maximo de tres notas por acta; cuando en un
establecimiento se diligencien varias actas de visita, el maximo de notas aclaratorias sera
igualmente de tres para el total de actas diligenciadas.

v" En caso que se pierda un instrumento de captacion de informacion de VSA, la subred debe
poner el denuncio respectivo ya sea de manera presencial ante una comisaria, fiscalia o
casa de justicia, o a través de la pagina web. Esta actuacién debe ser realizada dentro del
mes en el cual ocurri6 el hecho.

v

4.17 En caso de inquietudes juridicas relacionadas con la operacién de la vigilancia de la
salud ambiental, se sugiere consultar el compendio de conceptos legales.

4.18 Con relacion al transporte para las acciones de vigilancia de la salud ambiental, la
subred debe garantizar este servicio, especialmente en operativos, atencion de brotes
0 actividades regulares que se extiendan a horarios nocturnos o especiales,
favoreciendo la seguridad de los equipos técnicos, asi como la adecuada ejecucién de
la actividad.

4.19 Los estandares de cada una de las intervenciones de las diferentes lineas se
encuentran en el modulo de estandares de Sivigila D.C.

4.20 En relacién con los operativos que programe la subred, se debe diligenciar el formato
que se encuentra en la carpeta instructivos e instrumentos de captacion/VSA/formato
planeacion operativos VF, el cual debe ser enviado por correo electrénico a los referentes
distritales de las lineas de intervencién que correspondan, durante los cuatro primeros dias
habiles del mes, para la revision respectiva. Para el caso de la linea de Alimentos Sanos y
Seguros, el formato sera diligenciado también para los operativos convocados por otras
entidades o para eventos masivos.

4.21 Considerando que la Resolucién 1229 de 2013, indica que los objetos de inspeccion,
vigilancia y control sanitario deben cumplir con la inscripcion ante la entidad territorial de
salud de la jurisdiccion, se deberd verificar que el establecimiento objeto de vigilancia se
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encuentre inscrito previo al desarrollo de la visita y de no ser asi, se debe informar al
propietario o encargado del establecimiento el procedimiento a seguir para adelantar el
respectivo registro, durante el desarrollo de inspeccién al establecimiento, del tal manera
gue al finalizar la visita se cuente con la inscripcion.

4.22 Es importante que cada subred realice la organizacion interna para favorecer que haya
disponibilidad del talento humano para las intervenciones en eventos masivos, peritajes u
otras intervenciones que se realicen por fuera del horario laboral.

4.23 Cuando se reciba una tutela donde se relacionen varias lineas, desde la SDS se
remitira un Unico correo al referente de VSA de la subred para que él coordine las
intervenciones y elaboren una sola respuesta.

4.24 En los operativos que se desarrollen a establecimientos abiertos al publico, por parte
de la lineas de IVC del componente de Vigilancia de la Salud Ambiental, por solicitud de la
Secretaria de Gobierno, Policia o Alcaldia Local, en el que se conozca, que dentro de los
factores de riesgo se encuentre posible incumplimiento a los espacios libres de humo y
aerosoles, se debe propender la articulacion previa con la linea Aire, Ruido y Radiacién
Electromagnética (REM), con el fin de definir la disponibilidad para la participacién en el
desarrollo de dicha intervencion.

Cuando se presenten solicitudes de quejas, donde se dé respuesta en tematicas de salud
ambiental en las cuales se vean involucradas més de una linea de intervencion del
componente de Vigilancia de la Salud Ambiental, se debe propender por la articulacion
entre estas, para evaluar la pertinencia de realizar intervenciones conjuntas de acuerdo con
sus competencias y alcances, con el fin de dar una respuesta integral al peticionario.

5. Orientaciones frente a incumplimientos normativos:

5.1 ESTABLECIMIENTO CON CONCEPTO SANITARIO DESFAVORABLE DE MANERA
REITERADA Y DE ALTO RIESGO EN SALUD PUBLICA

La subred debe diligenciar el acta emitiendo nuevamente el concepto desfavorable,
incluyendo en las observaciones de quien realiza la visita, que este establecimiento ya
contaba con este tipo de concepto para que se priorice por el equipo de procesos legales
de la SDS. De manera complementaria, la subred debe oficiar a las autoridades de policia,
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(alcaldia local o inspectores de policia), remitiendo copia del acta e informando para su
competencia, que el establecimiento de comercio no cumple con los requisitos establecidos
en el articulo 87 de la ley 1801 de 2016, en la medida en que al ser visitado por los
funcionarios de la Subred se le ha emitido de manera reiterada concepto sanitario
desfavorable.

5.2 ESTABLECIMIENTO AL CUAL SE LE APLICO MEDIDA SANITARIA YA SEA
SUSPENSION O CLAUSURA TOTAL O PARCIAL Y LA VULNERA PARA CONTINUAR
FUNCIONANDO

Una vez la subred verifica que el establecimiento vulneré la medida sanitaria aplicada,
complementario con lo mencionado en el documento operativo, se debe informar a la
autoridad policiva lo mencionado en el texto anterior. De manera complementaria la subred
debe remitir copia de la actuacion a la Fiscalia con el siguiente texto: se compulsan copias
como cumplimiento del deber legal que tienen los funcionarios de informar hechos, actos u
omisiones que se estimen pueden llegar a ser constitutivos de una falta penal o disciplinaria,
para que la autoridad correspondiente adelante, si a ello hay lugar, la investigacion y
establezca las posibles responsabilidades de tipo penal, lo anterior basado en el articulo 67
de laley 906 de 2004.

5.3 SITUACIONES QUE DE MANERA PERMANENTE AFECTAN LA FUNCION DE LA
DILIGENCIA DE VISITA O AMENAZA CONTRA UN FUNCIONARIO DURANTE EL
CUMPLIMIENTO DE SUS FUNCIONES

Para establecimientos de alto impacto, cuando no se permita el ingreso al establecimiento,
se debe informar a las autoridades de policia, basandose en el articulo 43 de la Ley 1801
de 2016, numeral primero.

Para los establecimientos restantes se adelanta el mismo procedimiento invocando en el
articulo 87 de la ley 1801 de 2016, remitiendo copia a la SDS para realizar de manera
complementaria coordinacion con la Secretaria de Gobierno.

En caso de violencia o amenaza, la subred debera denunciar los hechos a la Fiscalia,
haciendo alusion a las conductas descritas en los articulos 429 y 429 D de la ley 599 de
2000

6. Reporte de ejecucion del producto.

La impresién de este documento se considera COPIA NO CONTROLADA y no se garantiza que esta corresponda a la
version vigente, salvo en los procesos que usan sello. Esta informacién es de caracter confidencial y propiedad de la
Secretaria Distrital de Salud (SDS); esta prohibida su reproduccion y distribucién sin previa autorizacién del proceso que
lo genera, excepto en los requisitos de ley




GESTION EN SALUD PUBLICA
SUBSECRETARIA DE SALUD PUBLICA
SISTEMA DE GESTION
CONTROL DOCUMENTAL

ALCALDIA MAYOR DOCUMENTO OPERATIVO DE VIGILANCIA EN SALUD AMBIENTAL

DE BOGOTA D.C.

SECRETARIA DE SALUD Controlado no codificado Version: 1

Elaboré: Equipo técnico VSA /Revisé: Marcela Martinez Contreras, Diana Marcela Walteros Acero, Claudia Marcela Cuellar Segura,
Diana Sofia Rios Oliveros/ Aprobd: Maria Belen Jaimes Sanabria, Patricia Eugenia Molano Builes

Las acciones adelantadas en el proceso de Vigilancia de Salud Ambiental, se adelantaran
a través de Sivigila D.C/modulo SISPIC/Reportes/Informe de Gestion, el cual debe
acompafar el radicado oficial de la cuenta de cobro y debe ser coincidente con la
informacién reportada por el componente financiero del PSPIC.

Nota: la Subred debe dar respuesta a los requerimientos realizados por la SDS en el marco
del convenio, para lo cual en caso de no contar con la meta para el mes en el cual se hace
la solicitud, podra presentar propuesta de reprogramacion o redistribucion de recursos en
el mismo mes o mediante alcance al informe de gestion, de acuerdo con el lineamiento
establecido.
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7. Indicadores

A continuacion, se presentan los principales indicadores propuestos por tipo de producto
gue se complementan con los indicadores especificos ubicados en los documentos
especificos de Vigilancia de la Salud Ambiental:

7.1 Acciones de inspeccion, vigilancia y control

Nombre del indicador: Conceptos sanitarios emitidos y medidas de seguridad
aplicadas en establecimientos intervenidos en Bogota D.C.

Tipo: Resultado

Formula: N/A

Fuente: Sistema de Vigilancia en Salud Publica SIVIGILA D.C.

Unidad de medida: Numero Absoluto

Frecuencia de la medicion: Anual

Responsable del célculo: Referente SISVEA

Nombre del indicador: Seguimiento en la implementacion de la norma de espacios
libres de humo de tabaco en Bogota D.C.

Tipo: Resultado
Foérmulas:

o Establecimientos que incumplen los espacios libres de humo. (Numero de
establecimientos que incumplen los aspectos vigilados de la Ley 1335 de 2009 / NUmero
de establecimientos Vigilados) *100.

e Causales de incumplimiento de los espacios libres de humo. (NUmero de incumplimiento
por cada una de las causales o aspectos vigilados/ Nimero de establecimientos que
incumplen los aspectos vigilados de la Ley 1335 de 2009) *100

e Operativos realizados de cumplimiento de la Ley 1335 de 2009. (Numero absoluto de
operativos realizados de cumplimiento de la Ley 1335 de 2009).
Fuente: Sistema de Vigilancia en Salud Publica SIVIGILA D.C.

Unidad de medida: Establecimientos que incumplen y Causales de incumplimiento:
Porcentaje; operativos realizados: Namero

Frecuencia de la mediciéon: Anual

Responsable del calculo: Referentes Aire, Ruido y Radiacién Electromagnética
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7.2 Fortalecimiento de capacidades

Nombre del indicador: Personas informadas por linea de intervencién

Tipo: Gestion

Férmula: Numero de personas informadas sobre aspectos higiénico sanitarios por linea
de intervencion

Fuente: Sistema de Vigilancia en Salud Publica

Unidad de medida: Numero absoluto

Frecuencia de la medicion: Anual

Responsable del célculo: Referente SISVEA

7.3 Intervenciones de inspeccién en viviendas

Nombre del indicador: Porcentaje de viviendas intervenidas para verificar
condiciones sanitarias o para verificar tenencia adecuada de animales

Tipo: Gestién

Formula: Numero de viviendas intervenidas / Numero de viviendas programadas X 100
Fuente: Sistema de Vigilancia en Salud Publica

Unidad de medida: Porcentaje

Frecuencia de la medicion: Anual

Responsable del calculo: Referente Eventos Transmisibles de Origen Zoonoético y de
Calidad del agua y Saneamiento Basico

7.4 Intervenciones para atencion de eventos de interés en salud publica
Nombre del indicador: Brotes de Enfermedad Transmitida por Alimentos (ETA)
en Bogota D.C

Tipo: Resultado

Formula: Numero brotes de ETA ocurridos en el Distrito/afio

Fuente: Sistema de Vigilancia en Salud Publica

Unidad de medida: Numero absoluto

Frecuencia de la medicion: Anual

Responsable del célculo: Referente Alimentos Sanos y Seguros

Nombre del indicador: Tasa de incidencia de intoxicacion con sustancias

guimicas (ISQ) en Bogota D.C.

Tipo: Resultado

Formula: Numero de casos nuevos de ISQ en un periodo / Poblacion estimada a mitad de
periodo x 100.000
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Fuente: Numerador: SIVIGILA D.C. Denominador: Proyecciones poblacionales DANE
Unidad de medida: tasa

Frecuencia de la medicion: Anual

Responsable del célculo: Referente Seguridad Quimica

7.5 Intervenciones de vigilancia intensificada de la salud ambiental

Nombre del indicador: indice de riesgo para la calidad del agua potable en otros
sistemas de abastecimiento en Bogota D.C.

Tipo: Resultado

Foérmula: Sumatoria de los puntajes de riesgo asignado a las caracteristicas no aceptables/
Sumatoria de los puntajes de riesgo asignados a todas las caracteristicas analizadas * 100
Fuente: Sistema de Vigilancia de la Calidad del Agua Potable — SIVICAP, Secretaria
Distrital de Salud

Unidad de medida: Porcentaje

Frecuencia de la medicion: Anual

Responsable del célculo: Referente Calidad de Agua y Saneamiento Basico

Nombre del indicador: Cantidad de sustancias quimicas peligrosas por habitante en
Bogota D.C.

Tipo: Resultado

Foérmula: Cantidad de sustancias quimicas peligrosas almacenadas en un area y periodo
determinado /Poblacién en un area y periodo determinado

Fuente: Numerador: Mapa de Industria y Ambiente MIA y « SIVIGILA D.C. Denominador:
Proyecciones de poblacion para Bogota D.C., localidades DANE y SDP, Secretaria Distrital
de Planeacion. Subsecretaria de Informacion y Estudios Estratégicos. Direccion de
Estudios Macro. Boletin No. 69, diciembre 2014. Proyecciones de poblaciéon por localidades
para Bogota

Unidad de medida: Kilogramos de sustancia quimica almacenada por habitante en Bogota
D.C.

Frecuencia de la medicion: Anual

Responsable del calculo: Referente Seguridad Quimica

7.8 Intervenciones de control vectorial

Nombre del indicador: Control de vectores (roedores e insectos)

Tipo: Gestidn

Formula: Numero de metros cuadrados intervenidos (insectos, roedores) / NUmero de
metros cuadrados programados * 100

Ndmero de focos intervenidos (1 foco= 1000 m?) por tipo de intervencion
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Fuente: Sistema de Vigilancia en Salud Publica SIVIGILA D.C.

Unidad de medida: porcentaje de metros cuadrados; numero de focos intervenidos
Frecuencia de la medicion: Anual

Responsable del célculo: Referente Eventos Transmisibles de Origen Zoondético

7.9 Prevencion y control de enfermedades zoondticas

Nombre del indicador: Cobertura vacunacion antirrdbica en Bogota D.C.

Tipo: Resultado

Férmula: Numero de animales vacunados (caninos y felinos) / nimero estimado de
animales * 100

Fuente: Numerador: Sistema de Vigilancia en Salud Publica SIVIGILA D.C. Denominador:
Estudio poblacional SDS

Unidad de medida: Porcentaje

Frecuencia de la medicion: Anual

Responsable del calculo: Referente Eventos Transmisibles de Origen Zoonético

Nombre del indicador: Seguimiento animal agresor

Tipo: Resultado

Férmula: Numero de seguimientos efectivos/nimero total de fichas para seguimiento
recibidas X 100

Numero de seguimientos con tres visitas/ numero total de seguimientos efectivos X 100
Numero de seguimientos con dos visitas/ nimero total de seguimientos efectivos X 100
Numero de seguimientos con una visita/ nimero total de seguimientos efectivos X 100
Numero de seguimientos fallidos/namero total de fichas para seguimiento recibidas X 100

Fuente: Sistema de Vigilancia en Salud Publica SIVIGILA D.C.

Unidad de medida: Porcentaje

Frecuencia de la medicion: Anual

Responsable del célculo: Referente Eventos Transmisibles de Origen Zoonético

Vigilancia integrada de la rabia

Nombre del indicador: Exposicién leve sin Vacunacion

Tipo: Resultado

Formula: No. de exposiciones leves sin vacunacion / No. total de exposiciones leves x 100
Fuente: Sistema de Vigilancia en Salud Publica SIVIGILA

Unidad de medida: Porcentaje (%)

Frecuencia de la medicién: Anual

Responsable del célculo: Referente Eventos Transmisibles de Origen ZoonGético
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Nombre del indicador: Exposicion grave sin aplicacion de inmunoglobulina

Tipo: Resultado

Férmula: No. de exposiciones graves sin aplicacion de inmunoglobulina / No. total de
exposiciones graves x 100

Fuente: Sistema de Vigilancia en Salud Publica SIVIGILA

Unidad de medida: Porcentaje (%)

Frecuencia de la medicion: Anual

Responsable del calculo: Referente Eventos Transmisibles de Origen Zoonético

7.10 Intervenciones para la vigilancia epidemiolégica ambiental

Nombre del indicador: Temperatura en Bogota D.C.

Tipo: Resultado

Férmula: Temperatura promedio: (£ Temperatura promedio horaria de cada estacion
meteoroldgica) / Numero disponible de estaciones que reportan el valor de temperatura.
Temperatura maxima y minima: (Valor absoluto de temperatura minima y maxima del valor
horario del mes)

Fuente: Secretaria Distrital de Ambiente, Red de Monitoreo de Calidad del Aire de Bogota
(RMCAB). El procesamiento de los datos de temperatura es realizado por parte de la
Secretaria Distrital de Salud, a partir de los datos horarios suministrados por la RMCAB de
la Secretaria Distrital de Ambiente, para las estaciones que componen la red. Los valores
de temperatura promedio, maxima y minima se calculan a partir de los valores horarios
registrados durante los dias del mes respectivo. Se toman los datos de todas las estaciones
que reportan temperatura y donde se tienen datos disponibles.

Unidad de medida: Medida: °C

Frecuencia de la medicion: Anual

Responsable del calculo: Referente Cambio Climético

Nombre del indicador: Eventos notificados de ESI-IRAG en temporada de lluvias en
Bogota D.C.

Tipo: Resultado

Formula: Casos de ESI IRAG + IRAG inusitado notificados en las temporadas de lluvia de
la ciudad.

Fuente: Eventos notificados de ESI IRAG + IRAG inusitado SIVIGILA D.C., evento 345 y
348,

-Precipitacion acumulada y temporada de lluvias: Secretaria Distrital de Ambiente. Red de
Monitoreo de Calidad del Aire
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Unidad de medida: Numero Absoluto
Frecuencia de la medicién: Anual
Responsable del célculo: Referente Cambio Climético

Nombre del indicador: Casos notificados de dengue en Bogota D.C y el fendmeno
ENOS.

Tipo: Resultado

Formula: Numero de casos de dengue por mes y fendmeno ENOS correspondiente al mes
Fuente: Secretaria Distrital de Salud, SIVIGILA.

Administracién Nacional Oceanica y Atmosférica de los Estados Unidos (National Oceanic
and Atmospheric Administration, NOAA), Servicio Nacional de Meteorologia, Centro de
Prediccion del Clima. Disponible en
https://origin.cpc.ncep.noaa.gov/products/analysis_monitoring/ensostuff/ONI_v5.php
Unidad de medida: Numero Absoluto

Frecuencia de la medicion: Semestral

Responsable del célculo: Referente Cambio Climéatico

Nombre del indicador: Casos notificados de leptospirosis en Bogota D.C.

Tipo: Resultado

Foérmula: Numero de notificaciones por Leptospirosis en los meses de lluvia

Fuente: Secretaria Distrital de Salud, SIVIGILA: eventos notificados de leptospirosis.
Secretaria Distrital de Ambiente: temporada de lluvia

Unidad de medida: Numero Absoluto

Frecuencia de la medicion: Anual

Responsable del célculo: Referente Cambio Climéatico

Nombre del indicador: Prevalencia de sibilancias en el Gltimo afio en menores de 14
afios de Bogota D.C.

Tipo: Resultado

Numero de casos positivos para sibilancias reportadas por grupo de edad (nifios menores
de 5 afios y de 5 a 14 afos) encuestados en la vigilancia en el periodo/ Nifios por grupo
de edad (menores de 5 afios y de 5 a 14 afios) encuestados en la vigilancia en el
periodo*100.
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Fuente: Secretaria Distrital de Salud, Subsecretaria de Salud Publica, Aplicativo SIARR
2013 — 2018 SIVIGILA D.C. desde 2019

Unidad de medida: Prevalencia
Frecuencia de la medicion: Anual
Responsable del célculo: Referente Aire, Ruido y Radiacién Electromagnética

Nombre del indicador: Prevalencia de tos seca en el Gltimo aflo en menores de 14
afos de Bogota D.C.

Tipo: Resultado

Férmula: Numero de casos positivos para Tos en la noche reportado por grupo de edad
(nifios menores de 5 afios y de 5 a 14 afios) encuestados en la vigilancia en el periodo/
Nifios por grupo de edad (menores de 5 afios y de 5 a 14 afios) encuestados en la vigilancia
en el periodo*100.

Fuente: Secretaria Distrital de Salud, Subsecretaria de Salud Publica, Aplicativo SIARR
2013 — 2018 SIVIGILA D.C. desde 2019

Unidad de medida: Prevalencia
Frecuencia de la medicion: Anual
Responsable del célculo: Referente Aire, Ruido y Radiacién Electromagnética

Nombre del indicador: Proporcion de ausentismo escolar por sintomatologia
respiratoria en el Gltimo afio en menores de 14 afios de Bogota D.C.

Tipo: Resultado

Férmula: Niamero de Menores de 14 afios que reportaron ausentismo escolar por la
presencia de sintomas respiratorios (silbidos en el pecho, tos, dificultad respiratoria) / total
de nifios menores de 14 afios caracterizados y que asisten a una institucion en el periodo *
100Fuente: Secretaria Distrital de Salud, Subsecretaria de Salud Publica, Aplicativo SIARR
2013 — 2018 SIVIGILA D.C. desde 2019

Unidad de medida: Proporcién

Frecuencia de la mediciéon: Anual
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Responsable del célculo: Referente Aire, Ruido y Radiacion Electromagnética

Nombre del indicador: Prevalencia de sibilancias en el Gltimo mes en adultos de 60
afios o mas de Bogota D.C.

Tipo: Resultado

Formula: Formula: Numero de casos positivos para sibilancias en el Gltimo mes reportadas
en poblacion de 60 afios y més, encuestada en la vigilancia en el periodo/ Numero de
personas de 60 afios y mas encuestadas en la vigilancia en el periodo * 100

Fuente: Secretaria Distrital de Salud, Subsecretaria de Salud Pudblica, Aplicativo SIARR
2013 — 2018 SIVIGILA D.C. desde 2019

Unidad de medida: Prevalencia

Frecuencia de la medicion: Anual

Responsable del célculo: Referente Aire, Ruido y Radiacion Electromagnética

Nombre del indicador: Prevalencia de consumo de tabaco en hogares en Bogota D.C.
Tipo: Resultado

Férmula: Namero de nifios menores de 14 afios vinculados al sistema de vigilancia en el
periodo que conviven con una persona fumadora/ Nifios menores de 14 afios encuestados
en la vigilancia en el periodo*100.

Fuente: Secretaria Distrital de Salud, Subsecretaria de Salud Publica, Aplicativo SIARR
2013 — 2018 SIVIGILA D.C. desde 2019

Unidad de medida: Prevalencia

Frecuencia de la medicion: Anual

Responsable del célculo: Referente Aire, Ruido y Radiacién Electromagnética

Nombre del indicador: Prevalencia de sindrome de radiofrecuencia en Bogota D.C.
Tipo: Resultado

Férmula:
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Numero de personas encuestadas (de 18 a 55 afios) que reportaron 7 o mas de los 18
sintomas evaluados para el sindrome de radiofrecuencia / NUmero de personas (de 18 a
55 afios) encuestadas en la vigilancia de salud ambiental por exposicion a campos
electromagnéticos en el periodo * 100

Fuente: Secretaria Distrital de Salud, Subsecretaria de Salud Publica, Aplicativo SIARR
2013 — 2018 SIVIGILA D.C. desde 2019

Unidad de medida: Prevalencia
Frecuencia de la medicion: Anual
Responsable del célculo: Referente Aire, Ruido y Radiacién Electromagnética

Nombre del indicador: Proporcién de alteracion en la salud por exposicion aruido en
poblacién adultay adolescente

Tipo: Resultado
Formulas:

e Adolescentes: Numero de adolescentes que presentan tres 0 mas sintomas extra
auditivos / Total de poblacién adolescente encuestada dentro del sistema de
vigilancia en Salud Ambiental de los efectos en la salud por exposicién a ruido en
un periodo de tiempo * 100

e Adultos: Numero de adultos (18 a 64 afios) que presentan tres o mas sintomas extra
auditivos / Total de poblacién adulta (18 a 64 afios) encuestada dentro del sistema
de vigilancia en Salud Ambiental de los efectos en la salud por exposicion a ruido
en un periodo de tiempo * 100

Fuente: Secretaria Distrital de Salud, Subsecretaria de Salud Publica, Aplicativo SIARR
2013- 2018 SIVIGILA D.C. desde 2019

Unidad de medida: Proporcién
Frecuencia de la medicién: Anual

Responsable del célculo: Referente Aire, Ruido y Radiacion Electromagnética
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7.11 Gestion de vigilancia de la salud ambiental

Nombre del indicador: Tablero de control con base en las responsabilidades de los
referentes y lideres con su respectivo seguimiento

Tipo: Gestion

Unidad de medida: tablero

Frecuencia de la mediciéon: mensual
Responsable del calculo: Referente VSA 'y lideres

Nota: Los anteriores indicadores corresponden a los generales segun producto; sin
embargo, en la ficha técnica de cada linea de intervencion se encuentran los indicadores
especificos asociados a las mismas.

8. Referencias

Republica de Colombia, Consejo Nacional de Politica Econémica y Social Departamento
Nacional de Planeacion Conpes 3550. Lineamientos Para La Formulacién de la Politica de
Salud Ambiental.

Ministerio de la Proteccion Social. Decreto 3518 por el cual se crea y reglamenta el Sistema
de Vigilancia en Salud Publica y se dictan otras disposiciones.

Politica Distrital de Salud Ambiental para Bogota D.C. 2011-2023

Resolucion 1229 de 2013 por la cual se establece el modelo de Inspeccion, Vigilancia y
control sanitario para los productos de uso y consumo humano.

9. Control de cambios

VERSION FECHA DE RAZON DE ACTUALIZACION
APROBACION
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Integradas de Servicios de Salud E.S.E; para la ejecucion de
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