COLOMBIA

POTENCIA DE LA

VIDA

Estratégico ASIF08 01

ActaN° 4 Fecha: 26 de febrero de 2024

Objetivo: Desarrollar la cuarta mesa estadistica del sector salud para la definicién de demandas insatisfechas de informacion

Nombre de la Dependencia, Proceso o Entidad que organiza la reunion: Oficina Asesora de Planeacion y Estudios Sectoriales.

Lugar: Ministerio de Salud y Proteccion Social Carrera 13 No. 32-76 piso 4, Salén 5, Bogota

Lider de la reunién: Stephanie Daza Gordillo - Profesional Especializado Departamento Administrativo Nacional de Estadistica - DANE

Hora Programada: De: 10:00 a.m. a 12:00 p.m. Hora de Inicio: 10:15 a.m. | Hora de Terminacién: 12:00 p.m.
Asiste
N° Nombre Cargo Dependencia o entidad
Sl NO
. . Departamento Administrativo Nacional
1 Representante asignado por la entidad del sector NA de Estadistica - DANE M O
2 Representante asignado por la entidad del sector NA Ministerio de Salud y Proteccion Social 4| O
. , Ministerio de Salud y Proteccién Social-
3 Representante asignado por la entidad del sector NA Oficina Asesora de Planeacion 4] O
4 Representante asignado por la entidad del sector NA Cuenta de Alto Costo | dJ
5 Representante asignado por la entidad del sector NA |nStIt.L!t0 Colombiano  de  Bienestar J
Familiar - ICBF
) . Instituto  Nacional de Vigilancia de
6 Representante asignado por la entidad del sector NA Medicamentos y Alimentos -INVIMA 4] )
Administradora de los Recursos del
7 Representante asignado por la entidad del sector NA Sistema General de Seguridad Social en 4| J
Salud - ADRES
8 Representante asignado por la entidad del sector NA Instituto Nacional de Salud - INS 4] )
9 Representante asignado por la entidad del sector NA Superintendencia Nacional de Salud 4] O
10 Representante asignado por la entidad del sector NA Bﬁlpl)aartamento Nacional de Planeacion - J
1 Representante asignado por la entidad del sector NA Fondo Nacional de Estupefaciente- FNE O
12 Representante asignado por la entidad del sector NA 232;;: Dermatologico Federico Lleras J
: . Ministerio de Salud y Proteccién Social -
13 Representante asignado por la entidad del sector NA Oficina de Calidad M ]
14 Representante asignado por la entidad del sector NA Ministerio de Salud y Proteccion Social - J

OTIC

Se anexa listado de asistencia a reuniones firmada por los demas participantes

[
X3
ASIF29 Listado de
asistencia a reunion

ORDEN DEL DIiA

1. 10:00 a.m.-10:10 a.m. Ingreso y registro: Ministerio de Salud
2. 10:10a.m.-10:15a.m. Presentacion agenda
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3. 10:15a.m.-10:20 a.m. Presentacion por parte de los asistentes
4, 10:20 a.m.-11:30 a.m. Ejercicio practico: taller de necesidades de informacién estadistica
5. 11:30am.-11:45a.m. Caracterizacion demandas de informacion (F2)
6. 11:45a.m.—12:00 m. Cierre Minsalud - DANE

DESARROLLO DEL ORDEN DEL DIA

1. VERIFICACION DEL QUORUM: se da inicio a la reunién de manera presencial en Ministerio de Salud y Proteccion Social, con un
total de 33 asistentes pertenecientes a las diferentes entidades del sector salud.

Presentacion de cada uno de los participantes de la reunién indicando la institucién a la que representan, dentro de las que se puede
mencionar: DANE, ADRES, CUENTA DE ALTO COSTO, INVIMA, INS, MINSALUD, entre otros.

2. LECTURAY APROBACION DEL ORDEN DEL DIiA: una vez iniciada la reunion se presentan los temas a desarrollar por parte del
DANE.

3. DESARROLLO DE LOS TEMAS: como complemento de esta cuarta reunién, se adjunta a esta acta, la presentacién PPT realizada,
ademas de fotos de la reunién y el taller desarrollado.

Se da inicio a la presentacion a cargo del DANE, dando explicacion al alcance de la reunién e indicando que, el objetivo de esta cuarta
reunién es la definicion de demandas insatisfechas de informacién del sector salud, dentro de las que ya se tiene un registro inicial de
operaciones estadisticas y registros administrativos de las instituciones del sector salud. Se indican cada institucion y las que tienen a su
cargo.

Posterior a ello, se da inicio al “Taller de necesidades de informacion estadistica” por medio del cual se lleva a cabo la validacién demandas
de informacién no satisfecha sector salud, en donde se explica la metodologia para la obtencion de la informacion.

Se proponen 5 ejes tematicos en los que se agruparan distintos asistentes para su participacion, los temas propuestos son:

Salud Mental

Enfoque diferencial
Administracion en salud
Estadisticas vitales
Enfermedades

aR~bd =

De las que, el auditorio propone unificar salud mental y enfoque diferencial, por lo que quedan 4 ejes tematicos:

1. Salud Mental y enfoque diferencial
2. Administracion en salud

3. Estadisticas vitales

4. Enfermedades

Se agrupan las diferentes entidades en 4 mesas de trabajo con el fin de estableces las necesidades o demandas de informacién para
determinar cuéles siguen vigentes y cuales son nuevas, dentro de los ejes tematicos establecidos. El ejercicio se divide en seis momentos:

e  Conformacion de grupos de trabajo y entrega de materiales
e Validacion de las demandas de informacion insatisfechas del sector

e  Construccion de indicadores de nuevas demandas de informacién insatisfechas e identificar cual entidad hace la solicitud de la
demanda

e  Socializacion de clasificacién de demandas por grupo

e Discusion y concertacion de las demandas de informacion propuestas
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o Sintesis y conclusién de demandas de informacién insatisfechas

Clasificacion de demandas: los miembros del grupo clasificaran en un tablero las demandas en tres posibles estados: Demanda
vigente y se mantiene; Demanda vigente, pero se debe reformular; Demanda no vigente.

Elaboracion de demandas nuevas: los miembros del grupo revisaran el listado de demandas del sector y si lo consideran necesario
incluiran la demanda redactando el indicador en ese momento para proponérselo a la mesa en la socializacién. Previo a la socializacion
se debe ubicar en el tablero en el espacio Nuevas demandas de informacion aclarando en la parte inferior cual o cuéles entidades la
plantean.

Conclusion y sintesis: por ultimo, el moderador, consolida y hace sintesis de las demandas de informacion insatisfechas resultantes del
ejercicio.
Evidencia fotografica del Taller:

La Identificacidon y priorizacion de la demanda insatisfecha y duplicidades de informacion, en su actividad Identificaciéon de

demandas de informacion estadistica insatisfechas, para esta informacion se realizara a través de un formato en Excel, donde se debe
diligenciar los datos que sean nuevos y que no se estén reportando, que la entidad tenga identificada como un vacio de informacion y que
aun no se esta supliendo.

Por lo anteriormente expuesto, la fecha para enviar el formato No.2. - Demandas de Informacion Estadistica no satisfecha debidamente
diligenciado es el 22 de marzo de 2024.

3.1. Concertacién de compromisos

o Enviar a través de correo electronico el acta, el listado de asistencia y el formato No. 2 — Demandas de Informacion
Estadistica no satisfecha para ser diligenciado.

3.2. Cierre
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OBSERVACIONES Y CONCLUSIONES

CONCLUSIONES:

Una vez realizado el Taller de necesidades de Informacion Estadistica, se procede a conformar grupos de trabajo, que validan, revisan y
proponen la clasificacion de las 66 demandas de informacién ya existentes, al igual que plantean nuevas necesidades de informacion
estadistica, asi:

Demanda Vigente y se Mantiene (22)
Demanda Vigente, pero se debe Reformular (4)
Demanda no se encuentra Vigente. (40)
Nuevas Demandas de informacion (21)

PN E

1 | Porcentaje de Cumplimiento de las Normas de acceso y accesibilidad de las personas con discapacidad por parte de las
entidades publicas (Mesa de Gobierno

2 | Jovenes beneficiarios de la estrategia para la promocién de habitos de cuidado para la salud mental, la reduccion del
riesgo y mitigacion del dafio por consumo de sustancias psicoactivas y el buen vivir de la juventud (Plan Nacional de
Desarrollo)

3 | Encuesta Nacional de salud mental (Plan Nacional de Desarrollo)

4 | Porcentaje de mujeres victimas de violencias de género con atencidn en salud fisica y mental por sospecha de violencia
fisica, psicolégica y sexual (Min Salud)

5 | Personas con certificacion de discapacidad (Min Salud)

6 | Datos antropométricos y de consumo de alimentos (Instituto Nacional de Salud INS)

7

8

Listado de Comercializadores que importan materiales en contacto con alimentos (Invima)

Listado de laboratorios inscritos en Subsistema Nacional de Calidad - SICAL (Invima)

9 | Base de datos de direcciones cientificas de opticas (Invima)

10 [ Total de tejido distribuido por tipo de tejido, para cada banco de tejidos (Invima)

11 [ Total de tejido devuelto por cada banco de tejidos (Invima)

12 | Total de tejido descartado por cada banco de tejidos (Invima)

13 | Cobertura de vacunacién en menores de 5 afios con inmunobioldgicos que previenen infeccion respiratoria aguda (IRA) y
enfermedad diarreica aguda (EDA) y cuya condicion final es fallecido y tiene en la cadena causal del certificado de
defuncion Desnutricion, IRA o EDA (Instituto Nacional de Salud INS)

14 | Entrega completa y oportuna de férmulas médicas (Min salud)

15 | Entidades publicas y empresas que segun la Ley 1823 de 2007 adaptan espacios para la implementacion de las salas de
lactancia materna en el entorno laboral (Min Salud)

16 [ Listado de laboratorios inscritos en Relab (Invima)

17 | Listado con georreferenciacién de microorganismo patdgenos aislados y serotificados, provenientes de pacientes
diagnosticados con Enfermedades transmitidas por alimentos ETA (Invima)

18 | Listado de comercializadores (personas naturales y/o juridicas), que exportan alimentos y bebidas fabricados en Colombia
(Invima)

19 [ Supervivencia global a 5 afios en la poblacion menor de 18 afios con linfomas (Cuenta de Alto Costo CAC)

20 | Supervivencia global a 5 afios en la poblacién menor de 18 afios con cancer del sistema nervioso central (Cuenta de Alto
Costo CAC)

21 | Informacion oficial de mortalidad (DEFUNCIONES DANE/ROAFND). Datos individuales que permitan usar la identificacién
como método de verificacién del estado vital de personas en lista de espera o trasplantadas, necesarios entre otros para:
Indicador mortalidad en lista de espera de 6rganos, indicador mortalidad en personas trasplantadas de érganos, estado
vital de personas con dario cerebral catastréfico, causas basicas y antecedentes de muerte, fecha de muerte, municipio y
departamento de ocurrencia, tipo y nimero de identificacion como llave, ofras (Instituto Nacional de Salud INS)

22 | Total nacidos vivos (Instituto Nacional de Salud INS)
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1| Numero de programas de salud mental y tratamiento de adicciones a sustancias psicoactivas por Entidad Administradora
de Plan de Beneficios de Salud EAPB (Fondo Nacional de Estupefacientes FNE), Para este indicador se solicita abrir en
NUmero de programas de Salud Mental por EAPB y tratamientos de adicciones a sustancias psicoactivas por EAPB.

2 | Numero de personas involucradas en programas de salud mental y tratamiento de adicciones a sustancias psicoactivas en
el Ultimo afio por cada 1000 afiliados por Entidad Administradora de Plan de Beneficios de Salud EAPB (Fondo Nacional
de Estupefacientes FNE), se solicita separar en: nimero de personas en salud mental, nimero de personas en
tratamiento de adicciones a sustancias y nimero de personas en ambos programas.

3 | Porcentaje de sedes de prestadores publicos con servicios de telemedicina habilitados (Min salud).

4 | Supervivencia global a 5 afios en la poblacion menor de 18 afios con leucemias (Cuenta de Alto Costo CAC).

1| Numero de personas con discapacidad vinculadas y contratadas en el sector publico, de acuerdo con lo establecido en el
Decreto 2011 de 2017 (Plan Nacional de Desarrollo).

2 | Eventos de capacitacion en derechos y deberes de Salud y Jornadas de atencién al usuario en salud dirigidas a poblacion
con discapacidad - Supersalud (Plan Nacional de Desarrollo).

Cantidad de Donantes por muerte encefélica (Invima)

Cantidad de Donantes vivos (Invima)

Cantidad de Donantes por parada cardiaca (Invima)

Datos de afiliaciones del régimen contributivo

Cobertura de vacunacién COVID-19 (Instituto Nacional de Salud INS)

O |IN[oO|Oo B |w

Porcentaje de mujeres con cancer de mama detectado en estadios tempranos (desde el | hasta el [IA) al momento del
diagnéstico (Min Salud)

9 | Porcentaje de transmision materno infantil del VIH (Cuenta de Alto Costo CAC)

10 | Porcentaje de casos con cancer invasivo, consulta de cuidado paliativo (Cuenta de Alto Costo CAC)

11 | Porcentaje de casos nuevos de cancer de colon y recto identificados en estadios tempranos (Cuenta de Alto Costo CAC)

12 | Oportunidad de la confirmacién diagnéstica en los casos de cancer de colon y recto (Cuenta de Alto Costo CAC)

13 | Oportunidad de la confirmacién diagnéstica en los casos de cancer de cuello uterino (Cuenta de Alto Costo CAC)

14 | Porcentaje de captacion de personas con hipertension arterial (Cuenta de Alto Costo CAC)

15 | Porcentaje de personas con diabetes mellitud controladas (HbA1¢ <7%) (Cuenta de Alto Costo CAC)

16 | Casos de eventos de alto costo (Instituto Nacional de Salud INS)

17 | Porcentaje de casos con cancer de prostata detectado en estadios tempranos (I 'y 1) al momento del diagndstico (Cuenta
de Alto Costo CAC)

18 | Oportunidad del inicio de tratamiento en los casos de cancer de cuello uterino (Cuenta de Alto Costo CAC)

19 | Oportunidad del inicio de tratamiento en los casos de cancer de mama (Cuenta de Alto Costo CAC)

20 | Oportunidad del inicio de tratamiento en los casos de cancer de colon y recto (Cuenta de Alto Costo CAC)

21| Oportunidad del inicio de tratamiento en los casos de cancer de préstata (Cuenta de Alto Costo CAC)

22 | Oportunidad del inicio de tratamiento en los casos con leucemias agudas pediatricas (Cuenta de Alto Costo CAC)

23 | Oportunidad de la confirmacién diagnéstica en los casos de cancer de préstata (Cuenta de Alto Costo CAC)

24 | Porcentaje de casos con diabetes mellitus o hipertension arterial sin pérdida de la funcion renal (Cuenta de Alto Costo
CAC)

25 | Porcentaje de casos que iniciaron tratamiento para hepatitis C cronica (Cuenta de Alto Costo CAC)

26 | Porcentaje de personas que viven con VIH con deteccion temprana en incidentes (Cuenta de Alto Costo CAC)

27 | Total pacientes atendidos y seguidos con diagndstico de VIH, Hepatitis B y C, enfermedad de Chagas, Sifilis y HTLV
(Instituto Nacional de Salud INS)

28 | Tasa de mortalidad por todas las causas en los casos con melanoma (Cuenta de Alto Costo CAC)

29 | Tasa de mortalidad por todas las causas en los casos con cancer de pulmén (Cuenta de Alto Costo CAC)
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30 | Tasa de mortalidad por todas las causas en los casos con cancer infantil (Cuenta de Alto Costo CAC)

31 | Razén de mortalidad materna a 42 dias - por cada 100.000 nacidos vivos (Min Salud)

32 | Tasa de mortalidad por desnutricién en menores de 5 afios de edad - por cada 100.000 menos de 5 afos (Min Salud)
33 | Tasa especifica de fecundidad en adolescentes de 15 a 19 afios de edad (Min Salud)

34 | Tasa especifica de fecundidad en nifias de 10 a 14 afios de edad (Min Salud)

35 | Tasa de mortalidad en menores de 5 afios de edad (Min Salud)

36 | Tasa de mortalidad prematura por enfermedades no transmisibles en poblacion entre 30 y hasta 70 afios (Min Salud)
37 | Tasa de mortalidad por todas las causas en los casos con cancer de colon y recto (Cuenta de Alto Costo CAC)

38 | Tasa de mortalidad por todas las causas en los casos con cancer de cuello uterino (Cuenta de Alto Costo CAC)

39 | Tasa de mortalidad por todas las causas en los casos con cancer de mama (Cuenta de Alto Costo CAC)

40 | Tasa de mortalidad por todas las causas en los casos con cancer de Préstata (Cuenta de Alto Costo CAC)

Intoxicacion de sustancias psicoactivas, desagregado por el tipo de sustancia (INS)

Defectos congénitos causados por anomalias por consumo de sustancias psicoactivas

Enfoque diferencial ENDS (Violencia de género, anticoncepcion y fertilidad)

Enfoque diferencial ENSIN (poblacion indigena y salud nutricional)

Mutilacion genital

Salud Mental en victimas

En los casos de "oportunidad” se requiere por parte del MSPS, porcentaje y cantidad de datos no validos o inconsistentes
del reporte de las enfermedades de alto costo

8 | Caracterizacion de pacientes a través de datos poblacionales como censo, encuestas, etc., para valorar indicadores de
calidad en salud contextualizados.

9 | Informacién de tecnologias PBS, NO PBS (presupuestos méximos y recobros), por CIE-10 completo

10 | Informacion de todas las tutelas por tecnologias solicitadas

11 | Informacion de validacion y verificacion de las IPS que desarrollan las entidades territoriales

12 | Listado depurado de las personas con enfermedades huérfanas

13 | Niveles de poblacion carcelaria y su fluctuacion (validado por el Inpec)

14 | Identificacién de poblacién carcelaria

15 | Ingresos operacionales de los establecimientos fabricantes/importadores de medicamentos, alimentos, dispositivos
médicos y cosméticos (Invima)

16 | Demandas pendientes (requieren revisién) Superintendencia de Salud

17 | Listado de importadores de medicamentos vitales No disponibles

18 | Informacion de ingreso de personas al pais (Migracién)

19 | Porcentaje de actualizacion de profesionales de salud en RETHOS

20 [ Poblacién asociada a los pasivos pensionales territoriales

21| Datos de los aportantes empresariales respecto a sus afiliados (Pila)

N |wiNd] —

Para las Nuevas Demandas de Informacion el Dane, presenta el Formulario F2. Demandas de informacion estadistica no satisfecha, en el
cual las diferentes entidades podran presentar su solicitud de manera formal.

ESTABLECIMIENTO DE COMPROMISOS

N° Actividad Responsable Fecha Limite Observaciones
1 Realizar la actualizacion del inventario [ Todos los integrantes Permanente
estadistico en el SICODE. de la mesa
Enviar Formulario No. 2 diligenciado con . 22 de marzo de Enviar al eorreo:
2 ' : o Entidades de sector 2024 Al Grupo Seguimiento a la
las demandas de informacion o iy .
publico Gestion Sectorial e
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identificadas, por cada una de las Institucional de la OAPES a
entidades los siguientes correos:

dangarita@minsalud.gov.co
chuitrago@minsalud.gov.co

Naturaleza del proceso:

3 Pendiente definir fecha para la préxima Equipo de trabajo Por definir
sesion de la mesa.
Camilo Emesto Buitrago Vargas
i Firmado digitalmente

S ‘) L | por Camilo Ernesto
=i eplee ey <A1, \NA O Buitrago Vargas
' i \ Fecha: 2024.03.04

16:22:04 -05'00"

Nombre y firma de quien preside la reunion Nombre y firma de quien elabora el acta
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Taller de necesidades de
informacion estadistica

Mesa de Estadisticas de Salud
(PEN 2023 - 2027)

Febrero 2024

Nacional-Colombia



Contenido

Agenda

* 10:00 a.m. - 10:10 a.m. Ingreso y registro: Ministerio de Salud

* 10:10 a.m. — 10:15 a.m. Presentacion agenda

* 10:15 a.m. - 10:20 a.m. Presentaciones asistentes

* 10:20 a.m. — 11:30 a.m.  Ejercicio practico: necesidades de informacion estadistica
* 11:30 a.m. — 1:45 a.m.  Caracterizacion demandas de informacion (F2)

* 11:45 a.m. — 12:00 m. Cierre Minsalud - DANE
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1. Oferta estadistica del Sector
Salud

Nacional-Colombia
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Operaciones Estadisticas

eEntidades

Productoras

Operaciones

Estadisticas activas

de * Operaciones
Estadisticas

identificadas

Registros administrativos

eEntidades

Productoras

de Registros

administrativo
S

uente: DANE — DIRPEN. SICODE. Corte al 30 de marzo de 2023.

(

® Registros

administrativos

activos

identificados en

el sector

eOperaciones
estadisticas

cuya calidad
del proceso
estadistico ha
sido evaluada

¢ Operaciones
estadisticas con
certificaciénde

calidad de proceso
estadistico vigente

® Registros
administrativos
diagnosticados




Oferta Estadistica del sector salud

o 4 o ° ° ° °
« Operaciones Estadisticas Registros Administrativos
S lud 1 INS 6% (2)
CAC 15% DANE 5% (1) upe:oz ) ADRES 6% )
INS 10% (2)
SO ENE 5% (2) B DANE
o .
_g B Minsalud ENE 29% (2)
- ® ICBF INVIMA 24%
B  (CBF 10% (3) W FNE (3)
= B INS
= m ADRES
o m CAC
2 m NS
(o]
Zo Minsalud 65% HINVIMA
0 (2) B Minsalud
‘;% B FNE
o B Supersalud
"'; Minsalud 29%
£ (2)
°
2

uente: DANE — DIRPEN. SICODE. Corte al 30 de marzo de 2023.




Operaciones Estadisticas

SEN

Base de Datos Unica de Afiliados

Estadisticas de la Poblacién  Disponer el niumero de afiliadosa Aprovechamiento de registro -Bdua
Afiliada al Sistema de Salud salud del territorio nacional administrativo Proyecciones de Poblacién -
DANE

Disponer de informacion
estratégica para apoyarlos Aprovechamiento de registro Registros Individuales de

procesos de generaciénde . . Prestacion de Servicios de Salud
politicas, regulacion, control y selinlisiale - Rips
seguimiento para el Sector

Estadisticas de Prestacion de
Servicios de Salud a Partir del
Registro Individual de Prestacion
de Servicios en Salud - RIPS

Disponer de informacion

Ministerio de Salud y Proteccion E§tadlst|cas el Aflllados AT estrategica para apoyc:lrlos Aprovechamiento de registro Registro Unico de Afiliados -
Social Diferentes Subsistemas dela procesos de generacionde administrativo Ruaf
Proteccion Social politicas, regulacion, control y

seguimiento para el Sector.

LaBase de Datos dela Planilla
Integradade Liquidacion de

Estadisticas de Aportes Aportes -PILA que Administrael
Realizados a los Diferentes Ministerio de Salud y Proteccién
Sistemas de laProteccién Social social, consolidala informacion
a Partirdela Planilla Integral de reportada porlos Operadores de
Liquidacién de Aportes - PILA  Informacién respectoal pago de
aportes al Sistema de Seguridad

Social Integral y Parafiscales.

Aprovechamiento de registro  Planilla Integradade Liquidacion
administrativo de Aportes - Pila

Sistema Estadistico Nacional-Colombia Y2.0

uente: DANE — DIRPEN. SICODE. Corte al 30 de marzo de 2023.
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Ministerio de Salud y Proteccion
Social

Operaciones Estadisticas

Establecer los cambios demograficos dela poblacion colombiana ocurridos
Encuesta Nacional de Demografiay Salud en los Ultimos 5 afios (2015 - 2020), y obtener informacion actualizada sobre
(ENDS) los conocimientos, actitudesy practicasen salud sexualy salud
reproductivade mujeres y hombres en edad féertil.

Recolectary analizar informacion de hogares para la caracterizacionde la
Encuesta Nacional de Salud (ENS) situacion de salud del pais en los @mbitos nacional, regional, subregional y
departamental

Caracterizar las condiciones de salud bucal de la poblacion colombiana y
aproximarse comprensivamentea los procesos de determinacion social de
Encuesta Nacional de Salud Bucal (ENSAB)  lasaludy su componente bucal, con el propésito de proveer informacion
actualizada que contribuya al disefio de politicas, planesy proyectos con
impacto en este componente dela salud.
Determinar el estado epidemiologico (prevalencia, intensidad, factores de
riesgo) de geohelmintos (&scaris, tricocéfalos, uncinarias)y protozoos
(amibas, giardias, coccidias) en nifios de edad escolar enlas diferentes
provincias bio-geograficas del pais

Encuesta Nacional de Parasitismo Intestinal

Brindar informacion actualizada acerca de lasalud mental, los problemas,
los trastornos mentalesy el acceso a los servicios en poblacion colombiana
mayor de 7 anos, privilegiando su comprension desde los determinantes
socialesy la equidad.

Encuesta Nacional de Salud Mental

Conocer lasituacion actual, en el &mbito ruraly urbano, dela poblacién de
personas adultas mayores en Colombia, a través de la exploracion y
evaluacion inter disciplinaria y aprofundidad de la vejez y el envejecimiento,
en el marco de las Determinantes del Envejecimiento Activo y desde el
modelo delas determinantes sociales ensalud.

Encuesta Nacional de Salud, Bienestary
Envejecimiento (SABE)

uente: DANE — DIRPEN. SICODE. Corte al 30 de marzo de 2023.

Muestreo probabilistico

Muestreo probabilistico

Muestreo probabilistico

Muestreo probabilistico

Muestreo probabilistico

Muestreo probabilistico

Muestreo no probabilistico



Operaciones Estadisticas

SEN

Estimar la prevalenciade consumo de tabaco y factores relacionados al
consumo en adolescentes.

Encuesta Nacional de Tabaquismo (ENTJ) Muestreo probabilistico

Ministerio de Saludy Proteccion e dGe v Bl NS Estimar la prevalencia de factores relacionados con lasalud de los

Muestreo probabilistico
Social adolescentes.

. - . Describir lamagnitud y el contexto de la violencia contralos Nifos Ninasy
Encuesta Nacional de Violencia Contra - . R
- i Adolescentes : Informacion acerca del agresor y el contexto y Estudiando Muestreo probabilistico
Nifos, Nifasy Adolescentes(EVCNNA) . P P
violenciafisica, sexual y psicolégica.

- . . Obtener informacidn estadisticanecesaria para estimar lamagnitud del
DI ISl BRI SRS N B DO 6.5 consumo de sustancias psicoactivas en Colombia, entre la poblacion de 12 a Muestreo probabilistico
Nacional de Estadistica- DANE Sustancias Psicoactivas - ENCSPA P B5an0s ' P P

Analizar la situacion alimentaria y nutricional dela poblacién colombiana

Instituto Colombiano de Bienestar Encuesta Nacional de la Situacion enmarcada en el modelo de determinantes sociales definidos para la ENSIN
Familiar- ICBF Nutricional en Colombia(ENSIN) 2015, como insumo para la formulacion, sequimiento y reorientacionde
politicas publicas de sequridad alimentariay nutricional para Colombia.

Muestreo probabilistico

Sistema Estadistico Nacional-Colombia Y2.0

uente: DANE — DIRPEN. SICODE. Corte al 30 de marzo de 2023.



Operaciones Estadisticas

SEN

Identificarenperiodos cortos de

tiempo, los cambios en el estado

nutricional delos nifnos ynifas
Instituto Colombiano de Sistema de Seguimiento usuarios delos programas del Aprovechamiento de registro Registro de ninos, nifas con
Bienestar Familiar - ICBF Nutricional Instituto Colombiano de administrativo valoracion nutricional

Bienestar Familiar que cuenten

con alguncomponente de apoyo

alimentario

Recopilar, analizar, interpretar,
actualizar, divulgary evaluar
sistematica yoportunamente la . . Registros en El Sistema Nacional
. S Aprovechamiento de registro .. . g
informaciénsobre eventos en .. . de Vigilancia en SaludPublica -
. . administrativo R
salud para la orientacion de las Sivigila
acciones de prevencion ycontrol
en salud publica.

Estadistica de Vigilanciade
Eventos de SaludPublica

Instituto Nacional de Salud - INS

Producir estadisticas sobre la
calidad del agua para el consumo

indice de Riesgo dela Calidad de humano, con el fin de . .
. : Aprovechamiento de registro
Agua ParaConsumo Humano  monitorear, prevenir y controlar administrativo IRCA
(IRCA) los riesgos para la saludhumana,
causados por su consumo en el
pais

Sistema Estadistico Nacional-Colombia Y2.0

uente: DANE — DIRPEN. SICODE. Corte al 30 de marzo de 2023.



SEN

Sistema Estadistico Nacional-Colombia Y2.0

Estadisticas de Existencias y
Movimientos de Sustancias y
Productos de Control

U.A.E Fondo Nacional de
Estupefacientes - FNE

uente: DANE — DIRPEN. SICODE. Corte al 30 de marzo de 2023.

Controlary fiscalizar el consumo,
distribucion, importacion, y
exportacionde sustanciasy
medicamentos fiscalizados

reportados por los usuarios del FNE.,
para la elaboracionde informes
estadisticos deacuerdo con las
necesidades de launidad o entes
externos quela requieran.

Operaciones Estadisticas

Aprovechamiento de registro
administrativo

Anexo 9_Informe Mensual Sobre
Consumo, Produccion y Adquisicion
de Sustancias Sometidas A
Fiscalizacion Por Parte de entidades
Inscritas Ante EIFne
Anexo 10_Informe Mensual de
Distribucion de Materias Primas de
Control Especial Por Parte de
entidades Inscritas Ante El Fne
Anexo 11_Informe Mensual Sobre la
Fabricacion, Distribuciony
Exportacion de Medicamentos Que
ContienenSustancias Sometidas A
Fiscalizacion Por Parte de entidades
Inscritas Ante EI Fne, Cuyo Producto
Terminado No Se ClasificaComo
Producto de Control Especial
Anexo 12_Informe Mensual de
Distribucion de Medicamentos de
Control Especial delaboratorios
Farmmaceéuticos y Distribuidores
Mayoristas Inscritos Ante El Fne.
Anexo 13_Informe Mensual de
Distribucion y/o Dispensacionde
Medicamento de Control Especial de
Los Establecimientos Farmacéuticos
Minoristas E Ips Inscritas Ante El
Fne.



Operaciones Estadisticas

Generary proporcionar
informaciénsobrela magnitud,
tendenciay acceso alaatencién
en saludde las personas con

enfermedades de alto costo que Registro administrativo delas
Cuenta Alto Costo Estadisticas sobrelas son objeto de seguimiento por Aprovechamiento de registro Enfermedades de alto costo
Enfermedades de Alto Costo partedela Cuentade Alto Costo - administrativo gestionado porla Cuentade Alto
CAC de formacontinua, para Costo.

promover lagestiondel riesgo y el
logro de mejores resultados en
salud enelmarcode
Aseguramiento Colombiano.
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uente: DANE — DIRPEN. SICODE. Corte al 30 de marzo de 2023.




Registros administrativos

Recolectar el conjunto de datos minimos y basicos que el Sistema General de
Seguridad Social en Salud requiere para los procesos de direccion, regulaciony Si
control, y como soporte de laventade servicios

Registros Individuales de Prestacion
de Servicios de Salud - Rips

La Base de Datos dela Planilla Integradade Liquidacion de Aportes -PILA que
PlanillaIntegrada de Liquidacionde Administra el Ministerio de Salud y Proteccion social, consolida lainformacion

2 Aportes-Pila reportada por los Operadores de Informacién respecto al pago de aportesal St
4 Sistema de Seguridad Social Integral y Parafiscales.
o
—g Mantener la informacion actualizada afiliaciones de los Subsistemas del Sistema
o ) de Seguridad Social (Pensiones, Riesgos Laborales, Cajas de Compensacion
o Ministerio de Salud y Registro Unico de Afiliados - Ruaf  Familiary Subsidios Familiares, Cesantiasy de los beneficiarios de los programas Si
Q,) Proteccién Social de Asistencia Social del Estado), en concordancia con lo dispuesto en el articulo 15
5 de la ley 797 del 2003, Decreto 780 de 2016 y la Resolucion 1056 de 2015
o
v SISTEMA de INFORMACION NOMINAL Mejorar lacalidad de todos los datos administrativos de lainmunizacion y promover
Zc DEL PROGRAMA AMPLIADO de su analisisy utilizaciona todos los niveles administrativos para mejorar el No
o INMUNIZACION - PAIWEB funcionamiento del programa.
(9]
% Identificar, localizar y caracterizar alas personas con discapacidad conel fin de
o Registro Para la Localizacion y disponer deinformacion a nivel nacional, departamental, .dlstntaly munlmpallpara
» Ny apoyar el desarrollo de planes, programas y proyectos orientados ala garantia de
L Caracterizacion de Personas Con . . . No
. . los derechos de las personas con discapacidad en Colombia.
o] Discapacidad - Rlcd . " ey
= Adicionalmente se realiza el proceso de certificacion de las personas con
o discapacidad paraque estas puedan acceder a programas sociales.
=

uente: DANE — DIRPEN. SICODE. Corte al 30 de marzo de 2023.



Registros administrativos

Anexo 9_Informe Mensual Sobre Consumo,
Produccién y Adquisicion de Sustancias

uente: DANE — DIRPEN. SICODE. Corte al 30 de marzo de 2023.

Registrar la informacion del consumo de produccion y adquisicion de sustancias

Sometidas AFiscalizacion Por Parte de sometidas afiscalizacion o
entidades Inscritas Ante El Fne
A 1Q_Informe e Dlstnb'umon Registrar la informacion de la distribucion de Materias Primas de Control Especial .
de Materias Primas de Control Especial Por or parte de entidades inscritas ante el FNE Si
Parte de entidades Inscritas Ante El Fne porp
- Anexo 11_Informe Mensual Sobre la
v Fabrl.cacmn, Dlstrlbuuon.y Exportamon.de Registrar la informacion de la fabricacion, importacion, distribucion y
Medicamentos Que Contienen Sustancias . ; . . -
o . T exportacionde medicamentos que contienen sustancias sometidas a .
‘a Sometidas AFiscalizacion Por Parte de A - : . Si
. - fiscalizacion por parte de entidades inscritas ante el FNE, cuyo producto
g CIEEERLES SIS mSIE) A B terminado no se clasifica como producto de control especial
£ . Producto Terminado No Se Clasifica Como P P :
o U.A.E Fondo Nacional de Producto de Control Especial
Q Estupefacientes- FNE P
= Anexo 12_Informe Mensual de Distribucién
c de Medicamentos de Control Especial de  Registrar la informacion de la distribucion de medicamentos de Control Especial Si
& laboratorios Farmacéuticosy Distribuidores de laboratorios farmacéuticos y distribuidores mayoristas inscritos ante el FNE
= Mayoristas Inscritos Ante El Fne
% Anexo 13_Informe Mensual de Distribucion
%) y/o Dispensacionde Medicamento de Registrar la informacion de la distribucion y/o Dispensacion de Medicamentos de
- Control Especial de Los Establecimientos Control Especial de los Establecimientos Farmacéuticos Minoristas e IPS Si
5 Farmacéuticos MinoristasE Ips Inscritas inscritasante el FNE.
S Ante El Fne
wy
w
o informe de existenciasy movimientos de Contar con informaciénde las existencias y movimientos de cannabis Si
QE, cannabis psicoactivo y sus derivados psicoactivo y sus derivados
-
v



Registros administrativos

SEN

Consolidar lainformacién generada en acciones de inspeccion,
vigilanciay control(verificacion oficial del cumplimiento de los
Visitas Sanitarias requisitos sanitarios) en establecimientos competencia del Instituto; No
con el propdsito de contar con los datos necesarios para sustentary
orientar lainspeccién basada en riesgo anivel nacional.

- e Acreditar laautorizacion/certificacion del ente sanitario, para que los
Estadisticas de certificacionesy

. establecimientos puedanfabricar y/o procesar los productos No
autorizaciones otorgadas . -
Instituto Nacional de competencia del Instituto.
Vigilancia de
Medicamentos y

Alimentos - Invima Consolidar lainformacion de alertas sanitarias de alimentos y bebidas;
Estadisticas de alertas sanitarias medicamentos y productos bioldgicos, dispositivos médicosy otras No

emitidas tecnologicas y cosméticos,productos de aseo,plaguicidasy productos

de higiene doméstica

Acreditar laautorizacion de la entidad sanitaria, para fabricar, importar,
semi elaborar y vender un producto en el territorio nacional, con forme a No
los requisitos establecidos en lanormatividad nacional vigente.

Estadisticas de emision deregistros,
permisosy notificaciones sanitarias

Sistema Estadistico Nacional-Colombia Y2.0

uente: DANE — DIRPEN. SICODE. Corte al 30 de marzo de 2023.



Registros administrativos

SEN

Administradora de los Verificar el estado de afiliacion de las personas que se encuentran
Recursos del Sistema . s _ dentro de las bases de datos de los regimenes Contributivo y Subsidiado, .
General de Seguridad Base de Datos Unica de Afiliados - Bdua de conformidad con lo establecido en los Articulos 4 y 14 de la Si

Social en Salud - ADRES Resolucion 4622 de 2016

Recopilar, analizar, interpretar, actualizar, divulgary evaluar sistematica

Instituto Nacional de Registros en El Sistema Nacional de . - :
o . g - y oportunamente la informacion sobre eventos en salud para la Si
Salud-INS Vigilancia en Salud Publica - Sivigila . - . - o
orientacion de las acciones de prevencion y control en salud publica.
Conocer y disponer lainformacién financierade las instituciones
Superintendencia Estados Financieros de las prestadoras de servicios de salud (IPS) para ejercer las funciones de No
Nacional de Salud Instituciones Prestadoras de Salud (lps) inspeccion, vigilancia ycontroly dar cumplimiento a la Circular 004 de

2016.

Sistema Estadistico Nacional-Colombia Y2.0

uente: DANE — DIRPEN. SICODE. Corte al 30 de marzo de 2023.



2. Contexto de las demandas de
informacion estadistica

Nacional-Colombia
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Demandas de informacion insatisfechas identificadas en la mesa

m Necesidades de informacion

Plan Nacional de Desarrollo —
PND 2022 - 2026

Ministerio de Salud y proteccién
Social

Eventos de capacitacion en Derechos y deberes de salud, y Jornadas de atencion al usuario en salud dirigidas a
poblacién con discapacidad
(Supersalud)

Numero de personas con discapacidad vinculadas y contratadas en el sector publico, de acuerdo con lo
establecido en el Decreto 2011 de 2017.

Jovenes beneficiarios de la estrategia para la promocién de habitos de cuidado para la salud mental, la
reduccién del riesgo y mitigacion del dafio por consumo de sustancias psicoactivas y el buen vivir de la
juventud.

Razén de mortalidad materna a 42 dias (por cada 100.000 nacidos vivos)

Tasa de mortalidad por desnutricion en menores de 5 afios (por cada 100.000 menores de 5 afios)

Porcentaje de mujeres victimas de violencias de género con atencién en salud fisica y mental por sospecha de
violencia fisica, psicoldgica y sexual

Mujeres adolescentes 12 a 17 afios y jévenes 19 a 28 afios que acceden a un método anticonceptivo de larga
duracién

Tasa especifica de fecundidad en adolescentes de 15 a 19 afios
Tasa especifica de fecundidad de nifias de 10 a 14 afos

Tasa de mortalidad en menores de 5 afios

Personas con certificacién de discapacidad

Tasa de mortalidad prematura por enfermedades no transmisibles en poblacién entre 30y hasta 70 afios
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Demandas de informacion insatisfechas identificadas en la mesa

Ministerio de Salud y Proteccién Social

Cuenta de Alto Costo (CAQ)

Porcentaje de mujeres con cancer de mama detectado en estadios tempranos (desde el | hasta el [IA) al
momento del diagndstico

Porcentaje de sedes de prestadores publicos con servicios de telemedicina habilitados
Entrega completa y oportuna de formulas médicas

Entidades publicas y empresas que segun la Ley 1823 de 2007 adaptan espacios para la implementacién
de las salas de lactancia materna en el entorno laboral

Porcentaje de transmision materno infantil del VIH
Porcentaje de casos con cancer invasivo con acceso a consulta de cuidado paliativo

Porcentaje de casos nuevos de cancer de colon y recto identificados en estadios tempranos

Oportunidad de la confirmacién diagnostica en los casos de cancer de colon y recto

Oportunidad del inicio de tratamiento en los casos de cancer de colon y recto
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Demandas de informacion insatisfechas identificadas en la mesa

m Necesidades de informacion

Cuenta de Alto Costo (CAC)  Tasa de mortalidad por todas las causas en los casos con cancer de colon y recto

Oportunidad de la confirmacién diagnéstica en los casos de cancer de cuello uterino
Oportunidad del inicio de tratamiento en los casos de cancer de cuello uterino

Tasa de mortalidad por todas las causas en los casos con cancer de cuello uterino
Oportunidad del inicio de tratamiento en los casos de cancer de mama
Tasa de mortalidad por todas las causas en los casos con cancer de mama

Porcentaje de casos con cancer de prostata detectado en estadios tempranos (I y Il) al momento del diagnoéstico

Oportunidad de la confirmacién diagnéstica en los casos de cancer de préstata

Oportunidad del inicio de tratamiento en los casos de cancer de prostata

Tasa de mortalidad por todas las causas en los casos con cancer de prostata
Tasa de mortalidad por todas las causas en los casos con melanoma

Tasa de mortalidad por todas las causas en los casos con cancer de pulmén

Tasa de mortalidad por todas las causas en los casos con cancer infantil
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Demandas de informacion insatisfechas identificadas en la mesa

Cuenta de Alto Costo (CAQC)

Instituto Nacional de Salud (INS)

Supervivencia global a 5 afios en la poblacién menor de 18 afios con leucemias
Supervivencia global a 5 afios en la poblacién menor de 18 afios con linfomas
Supervivencia global a 5 afios en la poblacién menor de 18 afios con cancer del sistema nervioso central

Porcentaje de personas con diabetes mellitus controladas (HbA1c <7%)
Porcentaje de captacion de personas con hipertension arterial
Porcentaje de casos con diabetes mellitus o hipertension arterial sin pérdida de la funcién renal

Porcentaje de casos que iniciaron tratamiento para hepatitis C crénica

Porcentaje de personas que viven con VIH con deteccién temprana en incidentes

Datos antropémetricos y de consumo de alimentos
Casos de eventos de alto costo

Encuesta Nacional de Salud Nutricional

Encuesta Nacional de Salud Mental

SISBEN
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Demandas de informacion insatisfechas identificadas en la mesa

m Necesidades de informacion

Instituto Nacional de Salud
(INS)

Fondo Nacional de
Estupefacientes (FNE)

Cobertura de vacunacion en menores de 5 afios con inmunobiol6gicos que previenen infeccidon respiratoria aguda
(IRA) y enfermedad diarreica aguda (EDA) y cuya condicién final es fallecido y tiene en la cadena causal del certificado
de defuncién Desnutricion, IRA o EDA

Cobertura de vacunacion COVID-19
Informacion oficial de mortalidad (DEFUNCIONES DANE / RUAFND).

Datos individuales que permitan usar la identificacion como método de verificacion del estado vital de personas en
lista de espera o trasplantadas.

Necesarios, entre otros, para:

- Indicador mortalidad en lista de espera de érganos

- Indicador mortalidad en personas trasplantadas de érganos
- Estado vital de personas con dafio cerebral catastrofico

- Causas basica y antecedentes de muerte

- Fecha de muerte

- Municipio y departamento de ocurrencia

- Tipo y nimero de identificacién como llave

- Otras

Total nacidos vivos
Total pacientes atendidos y seguidos con diagnostico de: VIH, Hepatitis By C, enfermedad de Chagas, Sifilis y HTLV

Numero de programas de salud mental y tratamiento de adicciones a sustancias psicoactivas por Entidad
Administradora de Plan de Beneficios de Salud (EAPB)

Numero de personas involucradas en programas de salud mental y tratamiento de adicciones a sustancias
psicoactivas en el Gltimo afio por cada 1000 afiliados por Entidad Administradora de Plan de Beneficios de Salud

AP
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Demandas de informacion insatisfechas identificadas en la mesa

m Necesidades de informacion

INVIMA

Mesa de Gobierno

Listado de laboratorios inscritos en Relab

Listado con georeferenciacion de microorganismo patégenos aislados y serotipificados, provenientes de
pacientes diagnosticados con Enfermedades Transmitidas por Alimentos-ETA

Listado de comercializadores (personas naturales y/o juridicas) que exportan alimentos y bebidas
fabricados en Colombia

Listado de comercializadores que importan materiales en contacto con alimentos
Listado de laboratorios inscritos en Subsistema Nacional de la Calidad — SICAL
Base de datos de Direcciones Cientificas de 6pticas

Total de tejido distribuido por tipo de tejido, para cada bancos de tejidos

Total de tejido devuelto por cada bancos de tejidos

Total de tejido descartado por cada bancos de tejidos

Cantidad de donantes por muerte encefalica
Cantidad de donantes por parada cardiaca

Cantidad de donantes vivos

Porcentaje de cumplimiento de las normas de acceso y accesibilidad de las personas con discapacidad por
parte de las entidades publicas



3. Taller de necesidades
de informacion estadistica

Validacion demandas de
informacion no satisfecha sector
salud



Objetivos del taller

Validar con los miembros de la mesa de estadisticas de salud, que el
listado de 66 demandas de informacion insatisfecha, pendientes por
satisfacer, se encuentren vigentes, se encuentran satisfechas o se les
deba hacer algun ajuste, por actualizacion o cambios en la normatividad.

@ Revisar y proponer, si los miembros de la mesa lo consideran necesario,
nuevas demandas de informacion insatisfecha.
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Indicaciones para el ejercicio practico
El ejercicio se divide en seis momentos:

01. Conformacién de grupos
de trabajo y entrega de
materiales

10 minutos

04. Socializacion de
clasificacion de demandas

por grupo

20 minutos - 5 min por grupo
porgrup
(representante de grupo)

02. Validacion de las
demandas de informacion
insatisfechas del sector

20 minutos

(5. Discusion y concertacion
de las demandas de
informacion propuestas

10 minutos (Moderador)

03. Construccion de indicadores
de nuevas demandas de
informacion insatisfechas e
identificar cual entidad hace
la solicitud de la demanda

10 minutos

06. Sintesis y conclusion de
demandas de informacion
insatisfechas

5 minutos (Moderador)



Sistema Estadistico Nacional-Colombia Y2.0

Desarrollo del ejercicio practico

Conformacion de grupos de trabajo: el
grupo estara conformado por 4 miembros.

Clasificacion de demandas: los miembros
del grupo clasificaran en un tablero las
demandas en tres posibles estados:
Demanda vigente y se mantiene;
Demanda vigente, pero se debe
reformular; Demanda no vigente.

Validacién de demandas: cada grupo recibira
impresas las demandas de informacion
insatisfechas del sector. (Una demanda por
tarjeta, 10 a 12 demandas por grupo).

Elaboracion de demandas nuevas: Ios
miembros del grupo revisaran el listado de
demandas del” sector y si lo consideran
necesario incluiran la demanda redactando el
Indicador en ese momento para proponérselo
a la mesa en la socializacion. Previo a la
socializacion se debe ubicar en el tablero en
el espacio Nuevas demandas de
informacion aclarando en la parte inferior
cual o cuales entidades la plantean.



Desarrollo del ejercicio practico

> Socializacion de Discusion y concertacion Conclusion y sintesis:
e informacion por grupo: un de los socializado: luego de por ultimo, e

5 representante de cada la socializacion, moderador, consolida y
- grupo socializa a los otros moderador dara |a palabra a [ e

O rupos su propuesta de los miembros de la'mesa

- emandas. para discutir y concertar las demandas de

< E< importante que los demandaslde mfor,ma}uon informacion

S Sim . ue se excluyen o Incluyen, i i

E: grupc?s del Buditorio tomen end dne y insatisfechas |

9 apuntes para que después resultantes de

2 se pueda discutiry ejercicio.

2 concertar cuales son las

S propuestas que acepta la

¥ mesa.

O

5
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Tablero de necesidades de informacion

DANE ...

IHFORMACICM Pala TODOS

Mesa Estadistica Taller Revision Necesidades de Informacion

Grupo

Vigente y se mantiene

Vigente, pero se debe reformular

No se encuentra vigente

Grupo 1

Grupo 2

Grupo 3

Nuevas demandas de informacion

Grupo 1

Grupo 2

Grupo 3

@ GOBIERNO DE COLOMEIA
o



4. Caracterizacion de
demandas de informacion

Nacional-Colombia



Formulario F2. Demandas de informacion estadistica no satisfecha
Objetivos

* Identificar las necesidades de informacion de las entidades del SEN y de otros usuarios estratégicos

» Facilitar la caracterizacion de la demanda de informacion no satisfecha identificada por la entidad o
por el usuario

El formulario consta de tres médulos:

Mddulo A Identificacidon de la entidad encuestada, dependenciay funcionarios que hacen el
requerimiento de informacidn no satisfecha

Modulo B Caracterizacion de los requerimientos de informacidn estadistica no satisfecha

Modulo C Observaciones, para clarificar aspectos que se presenten en el desarrollo del cuestionario
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CDLDHBIA : ; S E N 1
ITENCLA DE LA F2. DEMANDAS DE INFORMACION ESTADISTICA NO SATISFECHA Lirens foedh

vama la
VI DA NACIONAL GE ESTADISTICA mﬂ“”

cODIGO
VERSION:

Ohjetivo: Identificar y caracterizar las necesidades de informacién estadistica no satisfechas del SEN

MODULO A. DATOS DEL SOLICITANTE

Area tematica

Tema principal

Tema Compartido

Mombre de |3 entidad:

Entidad que realiza el Dependencia:

requerimiento Mombre del jefe de la dependencia:

Correo electrdnico:

WO 00 =] O |7 e L RO

Teléfona:
Mombre
Persona que realiza el Cargo:
requerimiento Correo electranico:
Teléfona:
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MODULO B. DETECCION Y ANALISIS DE REQUERIMIENTOS

£Cual es el indicador o requerimiento de informacidn estadistica?

a)
=]
)
d)

el

iQué tipo de requerimiento es?

fgregado estadistico o indicador [tazas, indices, porcentajes, tatales, etc ]
Ampliacidn de cobertura geografica

Ampliacidn de cobertura tematica
Ajustes en la frecuencia de difusion de los resultados

Crro GCual?

—_ 4 1 1

Haga una descripcion general de la informacion que requiere
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iQué variables necesita para suplir el requerimiento?

1 E]
2] 7]
)| &)
4] 4l
2] 100
iPara qué se utiliza informacion estadistica requerida’?
al  Analizis de contexta 1
bl Produccidn de estadisticas 1
ol Disefia, formulacidn o seguimiento de paliticas 1
dl PBeportesinternacionales 1
el Otra  JCual? 1
iCuales podrian ser los usuarios principales de la informacion solicitada?
al Organismos de control 1 iCuslles]?
bl Ministerios 1 iCuslles]?
ol Otras entidades del orden nacional 1 iCuslles]?
dl Entidades de arden territorial 1 iCuslles]?
el Organismos internacionales 1 iCuslles]?
fI  Entidades privadas 1 iCuslles]?
gl Universidadesz 1 iCuslles]?
k] Puablico en general 1
1] Nosabe A




ila informacion solicitada responde 2 req ientos generados por alguna de las siguientes normas?

Diescriba el requerimicnto que preciza la norma:

a]l Canstitucidn Palitica 1
Tlb] Ley 1
2] Decreto [Macional, departamental, ckc.) 1
d]  Orra [Resolucian, ordenanza, acuerda] 1
=] Minguna 2
ila informacion solicitada responde 3 alguno de los siguientes req tos?
Diescriba el requerimicnto que se preciza:
3l Plan Nacignal de Desarralle 1
Bl Cuentas ccondmicas y macroccondmicas 1
c] Plan Feckorial, Territorial o COMPES 1
314l Objetivas de Desarralle Sestenible (O0F) 1 iCuEl es el niimero del Objetive® | | | iCudl eg el nidmere del Indicadar? |
2] Organizacidn para la Cooperacidn p «l 1
DOezarrelle Econdmicos [OCOE)
fl Otroz compromizos inkernacionales 1
al Orafs) i
bl Minguna 2

Indigue cwil entidad considera que debe producir la informacion requerida:

A1 DamE 1
Bl diera entidad i i Cudl?
2]l Mo zabe 2
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iCwdlfar]) ds lar riguisntar mpcinnsr pudrian dar rulecilin sl reaguearimisntn ds infermaciin?

al ED Aprouvcchamicnto 4o unaoperacitin erkadirkiza a1 Guslfer)?

4.2 (Comore aprovecharia?

11 In<luir variabklerfprequntar 1 ACusler)r
21 Cambiarlaformulazidn de alqunairlprequntalir] 1 ACusler)?
%1 Ampliarla deraqreqacitintemdtica 1 ACusler)?
d1 Amepliarla deraqreqacifinqeoqrifica 1 HHTE T
51 Aumentar laFrecuenciaenla difuridn 4e lar rerultadar 1 FCuslerl?
E]) Okra 1 SCudl?
1 5] EI:' Aprove<hamicnto 4e un regirtro adminirerativo B iCGudlier)?
k.2 iCGomore aprovecharia?
11 In<zluridin 4 variabklerfprequnkar 1 FCuslerl?
21 Camkbior enlaFormulazidn 4e alqunalr] prequnkalrl 1 FCuslerl?
) Otro 1 SCudl?
=] EI:' Generacitinde nucvainfarmazidn
L= BT Fy
11 Operazidn erkadirkizcanucua 1
21 Indizadar 1 ACusler)
) Okra 1 ST sl

d]ED 41 Oeralr) fcudlicr)?
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Indigus la deragreqgacidin reguersdac

al Sexo 1
k) Edader 1
11 =] Grupor Eknizar 1
4] Dircapazidad 1
&1 Ertrako 1
F1 Okra 1 ACudl
q] Hingquna <
Indigus la daragragacilin gangrifica reguarida-
Gamyrifica FL T |
al Hazianal 1 al Taoral
iz k]l FReqional 1 E1 Urkanno
=] Deparkamenkal 1 =1 FRural
41 firear metropolitanar 1
¢1 HMunizipal 1
Fl  Okra, cudl? 1
Indiqus la parimdicidad ds difwridin regusridaz
al Anual 1
1z k1l Semerkral 1
=1 Trimerkral 1
41 Hernrual 1
e1 Diaria 1
F1 Okra 1 iCudl?




iLa informacion estadistica requerida, esta siendo producida actualmente?

14 al 5 1 | =% Cuilentidad?
bl nO 2
ol Maozabe 3

|MODULO C. OBSERVACIONES

MODULD D. CONTROL DE LA ENCUESTA

Critica ylo revision del Formulario

-Fecha |||||| |||

Funcionario encargada de la critica wha revision Cargo
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Contactos

Julieth Alejandra Solano Villa - Coordinadora Planificacion y Articulacion Estadistica
Jasolanov@dane.gov.co

Stephanie Daza Gordillo - Sectorialista Salud Planificacion y Articulacion Estadistica
sdazag@dane.gov.co
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Taller de necesidades de
informacion estadistica

Mesa de Estadisticas de Salud
(PEN 2023 - 2027)

Febrero 2024

Nacional-Colombia
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ActaN° 5

Fecha: 16 de mayo de 2024

Objetivo: Desarrollar la quinta mesa estadistica del sector salud para la definicién de demandas insatisfechas de informacion

Nombre de la Dependencia, Proceso o Entidad que organiza la reunion: Oficina Asesora de Planeacion y Estudios Sectoriales.

Lugar: Ministerio de Salud y Proteccion Social Carrera 13 No. 32-76 piso 4, Salén 5, Bogota

Lider de la reunién: Ruth Constanza Triana Acufa - Profesional Especializado Departamento Administrativo Nacional de Estadistica -

DANE
Hora Programada: De: 10:00 a.m. a 12:00 p.m. Hora de Inicio: 10:15 a.m. | Hora de Terminacion: 12:00 p.m.
Asiste
N° Nombre Cargo Dependencia o entidad
Sl NO
. . Departamento Administrativo Nacional
1 Representante asignado por la entidad del sector NA de Estadistica - DANE M O
Ministerio de Salud y Proteccién Social-
Oficina Asesora de Planeacion
2 Representante asignado por la entidad del sector NA Direccibn  de  epidemiologia vy 4] O
Demografia
OTIC
3 Representante asignado por la entidad del sector N/A Instituto Nacional de Cancerologia 4] O
, . Instituto  Nacional de Vigilancia de
4 Representante asignado por la entidad del sector NA Medicamentos y Alimentos -INVIMA 4] )
5 Representante asignado por la entidad del sector NA Superintendencia Nacional de Salud 4| J
6 Representante asignado por la entidad del sector NA 232;;: Dermatologico Federico Lleras 4] O
7 Representante asignado por la entidad del sector NA Ministerio de Hacienda y Crédito Publico 4| J
8 Representante asignado por la entidad del sector NA Cuenta de Alto Costo J
9 Representante asignado por la entidad del sector NA Instlt.u.to Colombiano  de  Bienestar O
Familiar - ICBF
IAdministradora de los Recursos del
10 | Representante asignado por la entidad del sector NA Sistema General de Seguridad Social en O
Salud - ADRES
11 Representante asignado por la entidad del sector NA Instituto Nacional de Salud - INS O
12 Representante asignado por la entidad del sector NA gﬁl%artamento Nacional de Planeacion - J
13 Representante asignado por la entidad del sector NA Fondo Nacional de Estupefaciente- FNE O

Se anexa listado de asistencia

ASIF29 Listado de

asistencia a reunion
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ORDEN DEL DIA

Apertura del evento, verificacion del quérum
Balance reunién anterior

Contexto Mesa de Estadisticas de Salud
Socializacion y aprobacion plan de trabajo

Lineamientos para el fortalecimiento de la produccion estadistica

I e o

Compromisos y cierre

DESARROLLO DEL ORDEN DEL DiA

1. APERTURA DEL EVENTO, VERIFICACION DEL QUORUM: se da inicio a la reunion de manera presencial en el Ministerio de
Salud y Proteccién Social, con la participacion de los delegados asignados por cada una de las siguientes entidades:

DANE,

Superintendencia Nacional de Salud,

Centro Dermatoldgico Federico Lleras E.S.E,
INVIMA,

Instituto Nacional de Cancerologia

Ministerio de Hacienda y Crédito Publico.

De igual modo, por parte del Ministerio de Salud y Proteccidn Social, participaron las siguientes dependencias:

Oficina de Tecnologias de la Informacion y la Comunicacion

Direccion de Epidemiologia y Demografia

Direccion de Regulacion de la Operacion del Aseguramiento en Salud, Riesgos Laborales y Pensiones
Oficina Asesora de Planeacion y Estudios Sectoriales

Una vez verificada la asistencia, se da inicio a la reunion con el saludo de bienvenida que desde la Jefatura de la Oficina Asesora
de Planeacion y Estudios Sectoriales — Doctora Yenny Pilar Torres Castro, brinda a los asistentes.

Luego de lo anterior, se realiza la presentacion de cada uno de los participantes de la reunion indicando la institucion a la que
representan, y el cargo.

2. BALANCE REUNION ANTERIOR: Se hace presentacion por parte del Ministerio de Salud y Proteccion Social, por medio de la
cual se resume el desarrollo de la Mesa estadistica N°4 y se llevé a cabo taller para la obtencion de demandas de Informacion
estadistica, dentro de la que obtiene la siguiente clasificacién:

Demanda Vigente y se Mantiene (22)
Demanda Vigente, pero se debe Reformular (4)
Demanda no se encuentra Vigente. (40)
Nuevas Demandas de informacion (21)

Se presentan las demandas de informacién estadistica por cada categoria y se indica que las “nuevas demandas de informacion
estadistica” debian diligenciar el formato No.2. - Demandas de Informacién Estadistica no satisfecha antes del 22 de marzo de
2024,

Pégina 2 de 6 Fecha de Version: 25 de julio de 2016
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Se muestra el resultado de las entidades del sector salud, que enviaron el formato No. 2 debidamente diligenciado con el
siguiente resumen:

Instituciones que reportaron:
o Instituto Nacional de Salud (5)
o INVIMA (13)
Instituciones que no reportaron:
+ Administradora de los Recursos del Sistema General de Seguridad Social en Salud — ADRES
 Superintendencia Nacional de Salud
» Fondo Nacional de Estupefaciente- FNE
* Centro Dermatolégico Federico Lleras Acosta.
* Ministerio de Salud

3. CONTEXTO MESA DE ESTADISTICAS DE SALUD

Se da inicio a la presentacion a cargo del DANE, dando explicacion al alcance de la reunién e indicando las instituciones que de
acuerdo con la norma (Resolucion 0470 de 2024) conforman la Mesa estadistica de salud, asi como su objetivo general y
especificos. Posterior a ellos realiza la explicacion de objetivos y funciones de acuerdo con la Ley 2335 de 2023, referente al
Sistema Estadistico Nacional — SEN.

Se presenta por parte del DANE el actual registro de ofertas estadisticas y registros administrativos del sector salud, el cual se
encuentra actualizado a noviembre del 2023, indicando la necesidad de actualizar la informacion, la cual es dindmica y esta en
constante cambio.

4. SOCIALIZACION Y APROBACION PLAN DE TRABAJO

Se hace una presentacion y explicacién por parte del DANE frente al Plan Estadistico Nacional (PEN) 2023 — 2027, indicando
sus objetivos y alcance. Se plantean una serie de fechas con el fin de dar cumplimiento a este.

El participarte por parte de la Superintendencia de Salud manifiesta que no se deberia aprobar aln ninguna fecha y solicita que
se haga en una proxima sesion virtual.

Se indica que es necesario Identificar y caracterizar los indicadores estratégicos del sector, para lo que el DANE va a facilitar el
formato requerido.

5. LINEAMIENTOS PARA EL FORTALECIMIENTO DE LA PRODUCCION ESTADISTICA

Seindican las Socializaciones por TEAMS y los cursos virtuales gratuitos que ofrece el DANE, los cuales pueden ser consultados
en el siguiente link, e donde se expone el Plan de capacitacion del SEN 2024:

https://www.sen.gov.co/servicios/plan-capacitacion

6. OBSERVACIONES y CONCLUSIONES:

e  Se solicita verificar e incluir en el acta y asistencia de la 4ta Mesa Estadistica de Salud al Instituto Nacional de Cancerologia el
cual manifiesta que asistio a la sesién realizada.

o Se reitera el diligenciamiento el Formato F2 — Demandas de Informacion Estadistica no satisfecha a los integrantes de la mesa
que aun no han hecho llegar el insumo, para poder caracterizar las bases y continuar con el mapeo de necesidades de
informacion (Adres, Superintendencia Nacional de Salud, Fondo Nacional de Estupefacientes y Centro Dermatologico Federico
Lleras Acosta, Ministerio de Salud).

e Se informa que las entidades privadas podran participar de las sesiones como invitados, previa evaluacion por parte de los
integrantes de la mesa, del impacto que puedan tener para beneficio general de informacién como aliado estratégico.
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Se acuerda a partir de la préxima sesion, realizar una breve exposicion por parte de las entidades generadoras de informacion
vinculadas a la mesa, mediante una presentacién resumen que de luz tanto en las operaciones como registros.

Se hace entrega a cada entidad presente de la cartilla “Plan Estadistico Nacional 2023 —2027", y se hace la explicacion del Plan.
Se presenta el Plan de Trabajo para el afio 2024 de la Mesa Estadistica de Salud, donde se muestran los 5 objetivos a lograr
para el afio mencionado, se propone que para los Objetivos 1 al 4 la fecha limite de cumplimiento sea el 30 de junio de 2024.

Evidencia fotografica del Taller:

ESTABLECIMIENTO DE COMPROMISOS

N° Actividad Responsable Fecha Limite Observaciones
1 Realizar la actualizacion del inventario [ Todos los integrantes Permanente
estadistico en el SICODE. de la mesa
2 Pendiente definir fecha para la préxima Equipo de trabajo Por definir
sesion de la mesa.
Reenvio de Formato 2 a Entidades OAPES.’Segmmlepto a | 28dejuniode 2024 | Enviar al correo:
) L la Gestion Sectorial e Al Grupo Seguimiento a la
vinculadas a la Mesa Estadistica de Salud Y - .
. o Institucional Gestion Sectorial e
3 que no han reportado informacién

necesaria para la definicion de nuevas
Demandas de informacién

Institucional de la OAPES a
los siguientes correos:
dangarita@minsalud.gov.co
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cbuitrago@minsalud.gov.co
4 Envio de Formulario de Indicadores, Acta (l)APES”Segwm|erl1to a 30 de mayo/2024
y a Gestion Sectorial e

Y presentacion. Institucional

Revision del acta No. 1, donde se definié [ OAPES Seguimiento a 30 de mayo/2024
5 los motivos por los cuales esta vinculado | la Gestién Sectorial e

el Ministerio de Hacienda en la Mesa Institucional

Estadistica.

Enviar Plan de Trabajo 2024 de la Mesa | OAPES Seguimiento a 30 de mayo/2024

Estadistica de Salud a los integrantes de | la Gestion Sectorial e

la misma, para su revision, con fechas de Institucional
6 inicio y fechas propuestas para el

desarrollo de los objetivos definidos que

permitan la aprobacion y ejecucion del

mencionado.

Envio de retroalimentacién & aprobacion | Entidades de la Mesa 28 de junio /2024
6 del Plan de Trabajo de la Mesa Estadistica Estadistica

de Salud por parte de los integrantes de la

misma,

Ruth Constanza Triana Acufia
30imayo/2024 1216 p.m.

Nombre y firma de quien preside la reuniéon

Pégina 5 de 6
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Agenda

1. Apertura del evento, verificacion del

; 4. Socializacion y aprobacion plan de trabajo
quérum

5. Lineamientos para el fortalecimiento de

2. Balance reunion anterior - .
la produccion estadistica

3. Contexto Mesa de Estadisticas de Salud 6. Compromisos y cierre
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e DANE _ SEN"

DEPARTAMENTO ADMINISTRATIVG —— - . P
V| DA ANOS Sistema Estadistico
NACIONAL DE ESTADCESHCA m Nacional-Colombia

1. Bienvenida participantes
Verificacion del Quorum

Ministerio de Salud y Proteccion Social
DANE
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2. Balance reunion anterior

Ministerio de Salud y Proteccion Social




| Resultados Mesa Estadistica en Salud N°4

Participacion de Entidades

» Cuenta de Alto Costo

* Instituto Nacional de Vigilancia de Medicamentos y Alimentos —-INVIMA

 Administradora de los Recursos del Sistema General de Seguridad Social en Salud — ADRES
* Instituto Nacional de Salud - INS

» Superintendencia Nacional de Salud

 Departamento Administrativo Nacional de Estadistica — DANE

« Ministerio de Salud y Proteccion Social
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| Resultados Mesa Estadistica en Salud N°4

Actividades
desarrolladas

Taller de necesidades de Informacion
Estadistica mediante la conformacién
de grupos de trabajo, que validan,
revisan y proponen la clasificacion de
las 66 demandas de informacion ya
existentes, al igual que plantear
nuevas necesidades de informacion
insatisfecha.
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Resultados Mesa Estadistica en Salud N°4

Demandas vigente y se mantienen (22)

1 [Porcentaje de Cumplimiento de las Normas de acceso y accesibilidad de las personas con discapacidad por parte de las
entidades publicas (Mesa de Gobierno

2 |Jovenes beneficiarios de la estrategia para la promocion de habitos de cuidado para la salud mental, la reduccion del
riesgo y mitigacion del dafio por consumo de sustancias psicoactivas y el buen vivir de la juventud (Plan Nacional de
Desarrollo)

3 |Encuesta Nacional de salud mental (Plan Nacional de Desarrollo)

4 |Porcentaje de mujeres victimas de violencias de género con atencion en salud fisica y mental por sospecha de violencia
fisica, psicologica y sexual (Min Salud)

5 |Personas con certificacion de discapacidad (Min Salud)

6 |Datos antropométricos y de consumo de alimentos (Instituto Nacional de Salud INS)

7 |Listado de Comercializadores que importan materiales en contacto con alimentos (Invima)

8 |Listado de laboratorios inscritos en Subsistema Nacional de Calidad - SICAL (Invima)

9 [Base de datos de direcciones cientificas de dpticas (Invima)

10 |Total de tejido distribuido por tipo de tejido, para cada banco de tejidos (Invima)

11 |Total de tejido devuelto por cada banco de tejidos (Invima)
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Resultados Mesa Estadistica en Salud N°4

Demandas vigente y se mantienen (22)

12 |Total de tejido descartado por cada banco de tejidos (Invima)
Cobertura de vacunacion en menores de 5 afios con inmunobioldgicos que previenen infeccion respiratoria aguda (IRA) y enfermedad

13 |diarreica aguda (EDA) y cuya condicion final es fallecido y tiene en la cadena causal del certificado de defuncién Desnutricion, IRA o
EDA (Instituto Nacional de Salud INS)

14 |Entrega completa y oportuna de férmulas médicas (Min salud)

15 |Entidades publicas y empresas que segun la Ley 1823 de 2007 adaptan espacios para la implementacion de las salas de lactancia
materna en el entorno laboral (Min Salud)

16 |Listado de laboratorios inscritos en Relab (Invima)

17 |Listado con georreferenciacion de microorganismo patégenos aislados y serotificados, provenientes de pacientes diagnosticados con
Enfermedades transmitidas por alimentos ETA (Invima)

18 |Listado de comercializadores (personas naturales y/o juridicas), que exportan alimentos y bebidas fabricados en Colombia (Invima)

19 |Supervivencia global a 5 afios en la poblacion menor de 18 afios con linfomas (Cuenta de Alto Costo CAC)

20 |[Supervivencia global a 5 afios en la poblacién menor de 18 afios con cancer del sistema nervioso central (Cuenta de Alto Costo CAC)
Informacion oficial de mortalidad (DEFUNCIONES DANE/ROAFND). Datos individuales que permitan usar la identificacion como método

21 |de verificacion del estado vital de personas en lista de espera o trasplantadas, necesarios entre otros para: Indicador mortalidad en lista
de espera de organos, indicador mortalidad en personas trasplantadas de o6rganos, estado vital de personas con dafio cerebral
catastréfico, causas basicas y antecedentes de muerte, fecha de muerte, municipio y departamento de ocurrencia, tipo y nimero de
identificacion como llave, otras (Instituto Nacional de Salud INS)

22 |Total nacidos vivos (Instituto Nacional de Salud INS)
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Resultados Mesa Estadistica en Salud N°4

Demanda vigente, pero se debe reformular (4)

1

Numero de programas de salud mental y tratamiento de adicciones a sustancias psicoactivas por
Entidad Administradora de Plan de Beneficios de Salud EAPB (Fondo Nacional de Estupefacientes
FNE), Para este indicador se solicita abrir en Numero de programas de Salud Mental por EAPB y
tratamientos de adicciones a sustancias psicoactivas por EAPB.

Numero de personas involucradas en programas de salud mental y tratamiento de adicciones a
sustancias psicoactivas en el ultimo afio por cada 1000 afiliados por Entidad Administradora de
Plan de Beneficios de Salud EAPB (Fondo Nacional de Estupefacientes FNE), se solicita separar
en: numero de personas en salud mental, numero de personas en tratamiento de adicciones a
sustancias y numero de personas en ambos programas.

Porcentaje de sedes de prestadores publicos con servicios de telemedicina habilitados (Min salud).

Supervivencia global a 5 afios en la poblacion menor de 18 afios con leucemias (Cuenta de Alto
Costo CAC).
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Resultados Mesa Estadistica en Salud N°4

3. Demanda no se encuentra Vigente (40)

1 |Numero de personas con discapacidad vinculadas y contratadas en el sector publico, de acuerdo con lo establecido en el
Decreto 2011 de 2017 (Plan Nacional de Desarrollo).

2 [Eventos de capacitacion en derechos y deberes de Salud y Jornadas de atencion al usuario en salud dirigidas a poblacion
con discapacidad - Supersalud (Plan Nacional de Desarrollo).

3 |Cantidad de Donantes por muerte encefalica (Invima)

4 |Cantidad de Donantes vivos (Invima)

5 [Cantidad de Donantes por parada cardiaca (Invima)

6 |Datos de afiliaciones del régimen contributivo

7 |Cobertura de vacunacion COVID-19 (Instituto Nacional de Salud INS)

8 [Porcentaje de mujeres con cancer de mama detectado en estadios tempranos (desde el | hasta el Il1A) al momento del
diagndstico (Min Salud)

9 |Porcentaje de transmision materno infantil del VIH (Cuenta de Alto Costo CAC)

10 |Porcentaje de casos con cancer invasivo, consulta de cuidado paliativo (Cuenta de Alto Costo CAC)
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Resultados Mesa Estadistica en Salud N°4

3. Demanda no se encuentra Vigente (40)

11

Porcentaje de casos nuevos de cancer de colon y recto identificados en estadios tempranos (Cuenta de Alto Costo CAC)

12

Oportunidad de la confirmacion diagnédstica en los casos de cancer de colon y recto (Cuenta de Alto Costo CAC)

13

Oportunidad de la confirmacion diagnédstica en los casos de cancer de cuello uterino (Cuenta de Alto Costo CAC)

14

Porcentaje de captacion de personas con hipertensidn arterial (Cuenta de Alto Costo CAC)

15

Porcentaje de personas con diabetes mellitud controladas (HbA1c <7%) (Cuenta de Alto Costo CAC)

16

Casos de eventos de alto costo (Instituto Nacional de Salud INS)

17

Porcentaje de casos con cancer de prostata detectado en estadios tempranos (I y 1) al momento del diagnéstico (Cuenta de
Alto Costo CAC)

18

Oportunidad del inicio de tratamiento en los casos de cancer de cuello uterino (Cuenta de Alto Costo CAC)

19

Oportunidad del inicio de tratamiento en los casos de cancer de mama (Cuenta de Alto Costo CAC)

20

Oportunidad del inicio de tratamiento en los casos de cancer de colon y recto (Cuenta de Alto Costo CAC)
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Resultados Mesa Estadistica en Salud N°4

3. Demanda no se encuentra Vigente (40)

21

Oportunidad del inicio de tratamiento en los casos de cancer de préstata (Cuenta de Alto Costo CAC)

22

Oportunidad del inicio de tratamiento en los casos con leucemias agudas pediatricas (Cuenta de Alto Costo CAC)

23

Oportunidad de la confirmacion diagndstica en los casos de cancer de prostata (Cuenta de Alto Costo CAC)

24

Porcentaje de casos con diabetes mellitus o hipertension arterial sin pérdida de la funcion renal (CAC)

25

Porcentaje de casos que iniciaron tratamiento para hepatitis C cronica (Cuenta de Alto Costo CAC)

26

Porcentaje de personas que viven con VIH con deteccidn temprana en incidentes (Cuenta de Alto Costo CAC)

27

Total pacientes atendidos y seguidos con diagndstico de VIH, Hepatitis B y C, enfermedad de Chagas, Sifilis y HTLV
(Instituto Nacional de Salud INS)

28

Tasa de mortalidad por todas las causas en los casos con melanoma (Cuenta de Alto Costo CAC)

29

Tasa de mortalidad por todas las causas en los casos con cancer de pulmén (Cuenta de Alto Costo CAC)

30

Tasa de mortalidad por todas las causas en los casos con cancer infantil (Cuenta de Alto Costo CAC)




S
™~
r
2
0
£
e
o
QO
©
c
o
o
o
Z
o)
(8]
=
"
=5
o
=
w
(TH]
o
=
(]
£
w
v

Resultados Mesa Estadistica en Salud N°4

3. Demanda no se encuentra Vigente (40)

3

Razon de mortalidad materna a 42 dias - por cada 100.000 nacidos vivos (Min Salud)

32

Tasa de mortalidad por desnutricion en menores de 5 afios de edad - por cada 100.000 menos de 5 afios (Min Salud)

33

Tasa especifica de fecundidad en adolescentes de 15 a 19 afios de edad (Min Salud)

34

Tasa especifica de fecundidad en nifias de 10 a 14 afos de edad (Min Salud)

35

Tasa de mortalidad en menores de 5 afos de edad (Min Salud)

36

Tasa de mortalidad prematura por enfermedades no transmisibles en poblacion entre 30 y hasta 70 afios (Min Salud)

37

Tasa de mortalidad por todas las causas en los casos con cancer de colon y recto (Cuenta de Alto Costo CAC)

38

Tasa de mortalidad por todas las causas en los casos con cancer de cuello uterino (Cuenta de Alto Costo CAC)

39

Tasa de mortalidad por todas las causas en los casos con cancer de mama (Cuenta de Alto Costo CAC)

40

Tasa de mortalidad por todas las causas en los casos con cancer de Prostata (Cuenta de Alto Costo CAC)




Resultados Mesa Estadistica en Salud N°4

4. Nuevas Demandas de informacion (21)

Intoxicacion de sustancias psicoactivas, desagregado por el tipo de sustancia (INS)

Defectos congénitos causados por anomalias por consumo de sustancias psicoactivas

Enfoque diferencial ENDS (Violencia de género, anticoncepcion vy fertilidad)

Enfoque diferencial ENSIN (poblacion indigena y salud nutricional)

Mutilacidn genital

Salud Mental en victimas

NojogBA(WwINd|(—

En los casos de "oportunidad” se requiere por parte del MSPS, porcentaje y cantidad de datos no validos o
inconsistentes del reporte de las enfermedades de alto costo

8 [Caracterizacion de pacientes a través de datos poblacionales como censo, encuestas, etc., para valorar indicadores
de calidad en salud contextualizados.

9 |Informacion de tecnologias PBS, NO PBS (presupuestos maximos y recobros), por CIE-10 completo

10 |Informacion de todas las tutelas por tecnologias solicitadas

o
N
r
2
0
£
2
o
QO
©
f =
o
o
o
Z
o)
(8]
=
"
=5
o
=
w
(TH]
o
=
(]
£
w
v




Resultados Mesa Estadistica en Salud N°4

4. Nuevas Demandas de informacion (21)

11 |Informacion de validacion y verificacion de las IPS que desarrollan las entidades territoriales

12 |Listado depurado de las personas con enfermedades huérfanas

13 [Niveles de poblacion carcelaria y su fluctuacion (validado por el Inpec)

14 |ldentificacion de poblacion carcelaria

15 [Ingresos operacionales de los establecimientos fabricantes/importadores de medicamentos, alimentos, dispositivos
médicos y cosméticos (Invima)

16 |Demandas pendientes (requieren revision) Superintendencia de Salud

17 |Listado de importadores de medicamentos vitales No disponibles

18 |Informacion de ingreso de personas al pais (Migracion)

19 |Porcentaje de actualizacion de profesionales de salud en RETHOS

20 [Poblacion asociada a los pasivos pensionales territoriales

21 [Datos de los aportantes empresariales respecto a sus afiliados (Pila)
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|Compromisos Mesa Estadistica en Salud N°4

Diligenciar y enviar el Formulario F2. Demandas de informacion estadistica
no satisfecha identificadas en cada Entidad

Los que reportaron:

» Instituto Nacional de Salud (5)
* INVIMA(13)

Pendientes por reportar:

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

»  Superintendencia Nacional de Salud
»  Fondo Nacional de Estupefaciente- FNE
*  Centro Dermatolégico Federico Lleras Acosta
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aaes DANE_ SEN’

V DEPARTAMENTO ADMINISTRATIVG —— - . P
lDA ANOS Sistema Estadistico
NACIONAL DE ESTADCESHCA m Nacional-Colombia

3. Contexto Mesa de Estadisticas de Salud

DANE




Integrantes de la Mesa Estadistica de Salud

Ministerio de Salud y Proteccion Social

Departamento Nacional de Planeacién (DNP)

Instituto Nacional de Salud (INS)

Instituto Colombiano de Bienestar Familiar (ICBF)

Superintendencia Nacional de Salud

Cuenta de Alto Costo (CAQ)

Departamento Administrativo Nacional de Estadistica — DANE

U.A.E Fondo Nacional de Estupefacientes — FNE

Administradora de los Recursos del Sistema General de Seguridad Social en Salud — ADRES
10. Instituto Nacional de Vigilancia de Medicamentos y Alimentos - Invima
11. Instituto Nacional de Cancerologia

12. Centro Dermatolégico Federico Lleras Acosta

13. Instituto Nacional de Medicina Legal y Ciencias Forenses

14. Instituto de Evaluacion Tecnolégica en Salud

15. Ministerio de Hacienda y Crédito Publico

G2 PE o A s 2 s

Fuente. Resolucion 0470 de 2024. Anexo Entidades que conforman las Mesas Estadisticas Sectoriales
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Sistema Estadistico Nacional (SEN)
Ley 2335 de 2023

¢Qué es el SEN?

Conjunto articulado de componentes que
garantizan la produccion y difusion de las
estadisticas oficiales a nivel nacional y territorial
que requiere el pais, de manera organizada y
sistematica.

¢Cuales son los componentes del SEN?

« Entidades y organizaciones productoras de
informacion estadistica

*  Responsables de registros administrativos

*  Usuarios

*  Procesos e instrumentos técnicos para la
coordinacion

«  Politicas, principios y fuentes informacion

« Infraestructura tecnolégica

* Talento humano

DANE como autoridad estadistica: dirige la
produccién de informacion estadistica con plena
independencia técnica, ejerce la regulacién en materia
estadistica, es el administrador de datos para su uso y
aprovechamiento con fines estadisticos y es el ente
rector del SEN.

SEOESINAAL DANE covo e enre recron oeL se

RESPONSABLE DE LA REGULACION Y COORDINACION DEL SISTEMA.

GARANTIZA LA PRODUCCION Y DIFUSION DE LAS ENTIDADES OFICIALES

PUBLICAS
ESTA CONFORMADO POR ENTIDADES QUE PRODUCEN INFORMACION ESTADISTICA 0 POSEAN RR.AA.
PRIVADAS

DE NIVEL CENTRAL Y TERRITORIAL

) 5




Los integrantes y las instancias de coordinacion del SEN

Como cualquier ecosistema, el SEN se debe coordinar y
gestionar en diferentes niveles

C_;\ s‘emg de

Etica Estadistic,
a (sky,
: L3

Sala General

. . . ., Salas Especializadas
* Las instancias de coordinacion se establecen en la

Ley 2335 y cada una tiene su objetivo, alcance y
propuesta de valor:

CASEN
o
(@\D, :
= n ' CES | ot st
CES/MES SETE
., . . . | CAD
«  También existe un componente de instrumentos : = convicn

Administracién de Datos

técnicos en el SEN, compuesto por la planificacion,
regulaciéon y calidad, un componente de politicas y
principios y uno de recursos tecnoldgicos y
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humanos
. . Si <€
* Dentro de la Ley se propone la articulacion entre los "*7ema de gica Estadistica
componen.tes como criterio fundamental del buen Usuarios de informacién T
funcionamiento del SEN estadistica de 0O, EE. y responsables de RR. AA.

00. EE.: operaciones estadisticas RR. AA.: registros administrativos



Mesas Estadisticas

. Funciones
Sectoriales ,
v' Establecer el plan de trabajo anual
Objetivo v Realizar el seguimiento a los planes de trabajo anuales

v" Proponer a los Comités Estadisticos Sectoriales temas de interés nacional y
Espacio de articulacién de productores y

usuarios de informacion estadistica de un
sector especifico para trabajar en el v Identificar las necesidades de informacion estadistica de acuerdo con los
fortalecimiento de la informacion prioritaria temas de interés nacional.

de dicho sector.

territorial para desarrollar en el plan de trabajo anual o planes de accion.

v' Caracterizar a los usuarios estratégicos de informacion estadistica,
v" Proponer soluciones para suplir las necesidades de informacion priorizadas

v" Revisar y proponer ajustes para la actualizacion del Plan Estadistico

Marco Legal Nacional — PEN y apoyar su seguimiento

v" Solicitar, proponer o sugerir motivadamente al DANE la creacion o

o Ley 2335 de 2023, se expiden las supresion de Mesas Estadisticas Sectoriales

disposiciones sobre las estadisticas v’ Discutir y decidir motivadamente sobre la eventual modificacion de la
oficiales del pais. conformacion de la mesa respectiva, a través de la inclusion o la exclusion

o Resolucion 0470 del 2024 del DANE, de las entidades que lo conforman

regula el funcionamiento de las mesas v' Presentar ante los Comités Estadisticos Sectoriales el informe sobre el

estadisticas sectoriales. I : .
seguimiento al plan de trabajo anual y plan de accién de la mesa.
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Mesa de Estadisticas de Salud

Objetivos especificos

* Establecer las necesidades de informacion respecto a

Objetivo general estadisticas de salud mediante su identificacion y diagnostico.
Articular a las entidades del Sistema Estadistico * Establecer el potencial estadistico de los registros
Nacional (SEN) productoras y usuarios de administrativos que contienen datos relevantes para las
informacion de estadisticas de salud para trabajar estadisticas de salud.
en el fortalecimiento de dicha informacion o . . .
prioritaria. » Definir y ejecutar las acciones enfocadas al aseguramiento de la
calidad y la armonizacién de la informacion disponible de las
Secretaria técnica estadisticas de salud.

Ministerio de Salud y proteccion Social
*  Generar las metodologias e instrumentos para suplir las
necesidades de informacion identificadas en la mesa de
estadisticas de salud.
Miembros
» Facilitar el acceso y la disponibilidad de la informacién

Estara conformada por las ent|da.des estadistica, a través de diferentes canales de difusion.
productoras de operaciones estadisticas

relacionadas y usuarios estratégicos de la
informacion estadistica.
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I Oferta estadistica y registros administrativos Sector salud

o Entidades Operaciones
o pe raciones Productoras Estad:%ic:sd I
s _a° de Operaciones clyacaliaacice
Estadisticas Estadisticas proceso estadistico
ha sido evaluada
o . Operaciones
peraciones Estadisticas
- Esta!:hstlcas con certificacion de
lden.tlﬁcadas y calidad de proceso
ad:?;:: el estadistico vigente
. Entidades ng.iStmf
Reg Istros Productoras administrativos
. e . de Registros diagnésticados
ad mlnlstl‘atIVOS administrativos

Registros
administrativos
identificados y

activos en el
sector

Fuente: DANE — DIRPEN. SICODE. Corte al 30 de marzo de 2023.



Oferta estadistica y registros administrativos Sector salud

Operécionei Estadfsticas

eOpéraciores "~ | | 7 .
;EEESES;ZS g i estad_istice_ls : . Opg:ra.ciones
de . Opera};lpnes 5 cuya . calidad : estadisticas con
Operaciones EStad'?’-t":aS del .proceso . certificacion de )
Estadisticas : activas i estadistico ha : calidad de proceso -
oo e o) identificadas . - | | sido evaluada. . .|. . .. .[. . estadistico vigente .

Registros adéministérativosf

«Entidades

: * Registros :

' administrativos -
Productoras « Registros ﬁ diagnosticados
de Rfeg:lstrosl i administrativos i : : :
aadministrativo . [0 [ L0 Gehves- - -

8 ident:iﬁcados en

B VAN |
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C U INS10% (2). g

Oferta Estadistica del sector salud
« Operaciones Estadisticas Registros Administrativos

) i ) ) E : Su ersalﬁd 1 INS 6%:[2:'
CAC 15% DANE 5% (1) ) : i : g 6% - ADRES 6% , -

FNE 5% (2) m DANE

_____-_Minsalud ............ :._ .......... : .'_.'_'._'..'._'._'._'_.:_.'_'._'._'._'..'._'._'._:
: : | FNE29% (2)
mICBF-

B FNE .

INVIMA 24%

(3) -
______ WADRES® -
mINS '
B INVIMA
B Minsalud

ICBF 10% (3)

® Supersalud

Minsaludzg%; : : :
UL 2 A



Plan Estadistico Nacional (PEN) 2023 - 2027

Objetivo:
— Consolidar la produccion, la difusion y el uso de |
w registros administrativos e informacion estadistica de | :
: ca.llldad, para V|S|P|I|z.ar Ias. |neqU|da.des con enquue A Estadistico
diferencial, territorial e interseccional, a partir de Nacional
proyectos de gran impacto, nuevas fuentes y o @
metodologias, favoreciendo la toma de decisiones. S

DANE = SEN

3 Objetivos

Estrategias
especificos 9 J
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PEN 2023 - 2027
Objetivos especificos

. @ |

Ejecutar proyectos

estadisticos estratégicos Consolidar el intercambio y uso
con resultados tangibles en .de datos.,’nuevas fuente§ de
los préximos cinco afios, Garantizar la inclusiéon del enfoque diferencial e informacién y metodologias, e
mediante el trabajo interseccional y la desagregacion de los datos por |mpler_nentaC|on de estandares,
articulado de los actores del sexo, género, etnia, discapacidad y otras caracteristicas con el fin de rol?ustecer I.a, ofertay
ecosistema de datos. para visibilizar las desigualdades y las inequidades, en demanda de informacion y la

iy . 9 - cultura estadistica y de los datos.
la produccion de informacion estadistica del SEN 'y urt sHeay

fortalecer las capacidades estadisticas territoriales. (33 acciones, 39 metas)
(11 acciones, 30 metas)

(1 accion, 1 meta)
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PEN 2023 - 2027
Estrategias y participantes

e

“Entidades del SEN (Gobierno nacional, subnacional,
academia) Grupo base SETE"

Entidades del SEN incluida la academia, '
DANE

Consolidar el Modelo de
Gobernanza de la
Infraestructura de Datos del
Estado Colombiano (IDEC) en
articulacion con el SEN y la Q‘
ICDE con corresponsabilidad
y sostenibilidad

e

"Grupo tactico de la infraestructura de datos
del Estado colombiano DANE, IGAC, MINTIC,
DNP, DAPRE. Esquema de alineacién de la

gobernanza de los datos”

r@' administrativos en el
DANE - Entidades SEN incluida la academia ' - SEN,,,,—/’

Promover procesos
de innovacién,
aprendizaje e
intercambio de
conocimiento sobre
el proceso
estadistico

Entidades SEN, DANE, Unidades econdmicas y organismos internacionales, Agencia de Cooperacion
Suiza, Instituto Nacional de Estadistica y Geografia (INEGI), Organizacion Internacional del Trabajo - OIT,
Mujeres en Empleo Informal: Globalizando y Organizando (WIEGO, por su sigla en inglés). DNP, DANE,
ANT, IGAC, SNR, UPRA. DANE, 9 entidades del orden nacional y 42 entidades del orden territorial
contando AAU y CARS y CDS. DANE, Consejeria para las regiones y 35 entidades vinculadas . DANE,
DNP, MINCIT, MinTrabajo, Consejo Nacional de la Economia Popular.

Implementar
proyectos de gran
impacto estadistico

en el Sistema
Estadistico Nacional
(SEN)

Promover la cultura
y la ética estadistica
en el ecosistema de

datos del Sistema
Estadistico Nacional
(SEN)

Consolidar el
enfoque diferencial
e interseccional en
la produccion y
diffusion de las
estadisticas del SEN

e

DANE - Entidades SEN, CASEN, Ministerio del Interior,
IGAC, ANT, UARIV, DNP, ICBF, Ministerio de Salud, MPC,
Organizaciones representantes de las poblaciones
étnicas, CASEN

Disminuir las brechas
para la produccion, la
diffusion y el uso de

informacion estadistica

con enfoque territorial
en el sistema
subnacional

%

DANE, Entidades territoriales, Academia,

Entidades SEN responsables de la
Estadistico | ' produccion indicadores de la bateria base,
Nacional

DNP, Entidades territoriales priorizadas,
e |

Gobernaciones priorizadas, Mintic, INCI,
academia

Determinar la oferta y la
demanda de registros
administrativos e informacion
estadistica, que incluya enfoque
diferencial, territorial e
interseccional para gestionar las
demandas de informacion y cerrar
las brechas existentes en el
ecosistema de datos del SEN

e

DANE, Comités y Mesas estadisticas
Sectoriales, Entidades del SEN del orden

nacional y territorial, la academia, las
camaras de comercio y el sector privado.

Fortalecer los
conocimientos y la
cultura del
aprovechamiento
estadistico de
registros

Asegurar la calidad
de la informacién
estadistica que se
produce en el SEN
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4. Socializacion y aprobacion Plan de trabajo
Mesa Estadistica de Salud 2024

DANE




Presentacion Plan de trabajo 2024 Mesas Estadisticas de Salud
Objetivo 1

o8 il

Consolidar la oferta de informacion estadistica y registros administrativos para el
aprovechamiento estadistico del sector Salud.

Accion Indicador
1.1. Mantener actualizados los inventarios de
operaciones estadisticas y registros Nuevas entidades incorporadas
2 administrativos para el aprovechamiento OOQ. EE. actualizadas
£ estadistico, en el Sistema de Identificaciéony RR. AA. actualizados
a Caracterizaciéon de Oferta y Demanda Nuevas OO. EE. incluidas
5 Estadistica del SEN (SICODE) Nuevos RR. AA. incluidos
0
e
o Productos
= Meta . . .
o . . - : Inventario de oferta de informacion
Z Actualizar las operaciones estadisticas y registros L ) - .
. . . estadistica y registros administrativos del
o administrativos de las entidades de la mesa .
2 sector actualizado
2
=
W
O
£
=
2
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Presentacion Plan de trabajo 2024 Mesas Estadisticas de Salud

Objetivo 2

Difundir los indicadores estratégicos del sector Salud

Accidén
2.1 Identificar y caracterizar los indicadores
estratégicos del sector

Meta
Caracterizar los indicadores estratégicos del sector

Indicador
Numero de indicadores estratégicos identificados y
caracterizados

Productos
Listado de indicadores estratégicos
Metadatos (ficha) de los indicadores

Accion

2.2. Preparacion de reporte para la vigencia
actual a través de SDMX (capacitacion a
entidades)

Meta
Preparar el reporte para la vigencia actual

Indicador
Porcentaje de preparacion del reporte estadistico sectoria

Productos
Reporte estadistico sectorial en pagina web

Accion
2.3. Elaborar el reporte estadistico sectorial

Meta
Publicar el reporte Estadistico Sectorial

Indicador
Numero de reportes estadisticos publicados

Productos
Reporte Estadistico Sectorial publicado con
periodicidad definida en la mesa




Presentacion Plan de trabajo 2024 Mesas Estadisticas de Salud
Objetivo 3

Priorizar las demandas de informacion estadistica no satisfechas del sector Salud

Accién Indicador
3.1 Identificar las nuevas demandas de informacion Numero de demandas de informacién estadistica
estadistica no satisfechas del sector en el marco normativo no satisfechas identificadas
Pr
Meta oductos

Inventario de demandas de informacion estadistica

Identificar las necesidades de informacién no satisfechas del sector . .
no satisfechas actualizado

3. Planes de trabajo por submesas
4.Creacion de submesas por componentes
5. Documento con la estrategia para suplir demandas

Formular e implementar la estrategia para suplir las demandas
de informacion estadistica no satisfechas priorizadas

o

= Accion Indicador

o 3.2. Priorizar las demandas de informacion estadistica no Numero de demandas de informacion estadistica
42 satisfechas y establecer las entidades competentes para no satisfechas identificadas

o suplir las necesidades

o]

O Meta Productos
TIJ Priorizar las demandas de informacién estadistica no satisfechas e Inventario de demandas de informacion estadistica
< identificar las entidades que las suplirian no satisfecha priorizado

S

O N

e » Indicador

o Accion . . . Depende de la estrategia establecidas por la mesa
L 3.3. Formular e implementar la estrategia para suplir las

“ demandas de informacién estadistica no satisfechas Productos
= priorizadas 1. Mesas de trabajo

- 2. Acuerdos de intercambio de informacion

o Meta

o

E

=

2




Presentacion Plan de trabajo 2024 Mesas Estadisticas de Salud

Objetivo 4 #

Implementar normas y estandares para mejorar la calidad de la produccion estadistica del
sector Salud

Accion Indicador
4.1 Fortalecer los conocimientos en normas y NuUmero de personas que asisten a socializaciones por tematica
estandares para mejorar la calidad de la produccion Numero de personas capacitadas en cursos virtuales por tematica
estadistica
Meta Productos
Transmitir conocimientos en normas, estandares ,lineamientos ~ Certificaciones de los cursos virtuales
o para el fortalecimiento de la produccién estadistica Listas de asistencia a las socializaciones
r
O .
a Accién Infllcador ] o ]
S 4.2. Implementar los estandares y lineamientos en la Numero fje_ operaciones est,adlstlcas con ficha
- produccién estadistica metodoldgica y metodologia
S Productos
2 Meta Ficha metodoldgica de la O.E.
2 Documentar las operaciones estadisticas de las Metodologia general de la O.E.
5 entidades Clasificaciones estadisticas acorde al sector implementadas
z Conceptos estandarizados
o
= Accién .
;g 4.3. Participar en el proceso de evaluacion de la :\Tf"'cador . . .
= calidad estadistica Umero de operaciones estadisticas incluidas en el PECE
- 2025
(TH]
= Meta
£ ? . e Productos
< Incluir operaciones estadisticas en el PECE 2025 Listado de Operaciones Estadisticas incluidas en el PECE
5 2025




Presentacion Plan de trabajo 2024 Mesas Estadisticas de Salud
Objetivo 5

Fortalecer los registros administrativos para aprovechamiento estadistico del sector Salud

Accién Indicador
5.1 Identificar los registros administrativos con potencial estadistico  NUmero de registros administrativos identificados
Meta Productos

Identificar los registros administrativos con potencial estadistico Listado de registros administrativos con potencial estadistico

Accion

v X o i Indicador
5.2. Priorizar los registros administrativos a fortalecer NUmero de registros administrativos priorizados
Meta Productos
Priorizar los registros administrativos a fortalecer Listado de registros administrativos priorizados
Accion Indicador
5.3. Fortalecer los registros administrativos priorizados , . . . .

Numero de registros administrativos fortalecidos

Meta
Fortalecer al menos un registro administrativo priorizado por trabajo Productos
auténomo Listado de registros administrativos fortalecidos
Accién

Indicador

5.4. Implementar indicadores de gestion de la calidad en el uso Numero de indicadores de gestion implementados

de RR. AA. (fortalecimiento)
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Meta Productos

Indicadores de gestion de la calidad implementados Listado de indicadores de gestion de la calidad
implementados

Accién : : o . dmini i Indicador

5.5. Fortalecer los conocimientos en registros administrativos Ndmero de personas capacitadas en fortalecimiento de RR.

para su aprovechamiento estadistico AA

Meta Productos

Transmitir conocimientos para el aprovechamiento estadistico de Listas de asistencia a las capacitaciones Certificaciones

los registros administrativos de los programas




Presentacion Plan de trabajo 2024 Mesas Estadisticas de Salud L
Objetivo 6 ﬂ?
Consolidar el inventario de sistemas de informacion existentes en las entidades

del sector Salud.

Accién
6.1 Identificar los sistemas de informacion existentes
de las entidades que conforman la mesa

Indicador
Ndmero de sistemas de informacion
identificados

Meta
Sistemas de informacién identificados en las entidades de Rroductos . _ B
° la mesa Listado de sistemas de informacion
4
2
0
=
2
8 Accion Indicador
- 6.2. Caracterizar los sistemas de informacién existentes Numero de sistemas de informacion
° de las entidades que conforman la mesa caracterizados
[e)
o Meta Productos
< i i To - - Base de dat n la caracterizacion de los
o Sistemas de informacién caracterizados en las entidades ase de datos con fa carac
i de la mesa sistemas de informacion
"
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Aprobacion Plan de trabajo
Mesa Estadistica de Salud 2024

Integrantes de la mesa

Fecha:



Integrantes de la Mesa Estadistica de Salud

Ministerio de Salud y Proteccion Social

Departamento Nacional de Planeacion (DNP)

Instituto Nacional de Salud (INS)

Instituto Colombiano de Bienestar Familiar (ICBF)

Superintendencia Nacional de Salud

Cuenta de Alto Costo (CAC)

Departamento Administrativo Nacional de Estadistica — DANE

U.A.E Fondo Nacional de Estupefacientes — FNE

Administradora de los Recursos del Sistema General de Seguridad Social en Salud
— ADRES

10. Instituto Nacional de Vigilancia de Medicamentos y Alimentos - Invima
11. Instituto Nacional de Cancerologia

12. Centro Dermatoldgico Federico Lleras Acosta

13. Instituto Nacional de Medicina Legal y Ciencias Forenses

14. Instituto de Evaluacion Tecnologica en Salud

15. Ministerio de Hacienda y Crédito Publico

Lo NV AWN =

Fuente. Resolucion 0470 de 2024. Anexo Entidades que conforman las Mesas Estadisticas Sectoriales
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5. Lineamientos para el fortalecimiento de la
produccion estadistica
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Plan de capacitaciones 2024

Socializaciones por TEAMS

Politica de Gestion de Informacién Estadistica en el
Marco del Modelo Integrado de Planeacion y Gestion
(MIPG)

Taller de fortalecimiento y aprovechamiento estadistico
de los registros administrativos

Taller sobre el proceso de anonimizacion de las bases
de datos para uso estadistico.

Socializacion sobre la metodologia de formulacién de
un plan estadistico.

Taller de disefio, construccion e interpretacién de
indicadores

Metodologia de formulacion de una linea base de
indicadores

Proceso estadistico

Norma Técnica de la Calidad del Proceso Estadistico
NTC PE 1000:2020

Sensibilizacion Estandar Statistical Data and Metadata
Exchange SDMX.

Cursos virtuales gratuitos

*  Politica de Gestion de la Informacién Estadistica

» Diseflo y construccién de indicadores.

*  Proceso estadistico

* Fortalecimiento de registros administrativos para
su aprovechamiento estadistico

* Enfoque diferencial e interseccional en la
produccion estadistica.

«  Sistema de Etica Estadistica del DANE (SETE)

*  Marco de Aseguramiento de la Calidad para
Colombia (MAC)

+  Configuracion de registros administrativos para
su aprovechamiento estadistico

Proximos

https://www.sen.gov.co/servicios/plan-capacitacion
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6. Compromisos y cierre



COLOMBIA 20
POTENCIA DE LA

DEPARTAMENTO ADMINISTRATIVO —— & . PR
V| DA NACIONAL DE ESTapisTica AANOS Sistema Estadistico

Nacional-Colombia

Pasos a seguir

1. Actualizar los inventarios de las Operaciones Estadisticas y los Registros Administrativos

2. Realizar presentacion por cada Entidad de su oferta estadistica Operaciones Estadisticas y los
Registros Administrativos

3. Concluir la identificacion de demandas de informacion, diligenciar los F2 para las demandas finales

4. Concluir al interior de las entidades el ejercicio de demandas de informacion



CALOERBIA

DJANE

DANE

SEN

POFRNEREDE LA et st
DEPARTAMENTO ADMINISTRATIV Sist Estadisti
70 s NACIONAL DE EsADisTica KOS Distema kslogislics
Ruth Constanza Triana Acuiia
Profesional especializado
Direccién de Regulacién, Planeacion,
COLOMBIA D NE Estandarizacion y Normalizacidn - DIRPEN,
POTENCIA DE LA n»-r-u-nrvl _'__\ | rctrianaa@dane.gov.co
V' DA NAGGNAL o ES TS A Direccién de Regulacién, Planeacion,
mmos Estandarizacion y Normalizacién - DIRPEN,
Tel: 601 5978300
Bogota, Colombia
www.dane.gov.co
COLOMBIA Diana Yazmin Angarita Prada . )
POTENCIA DELA dangarita@minsalud.qov.co COLOMBIA Camilo Buitrago Vargas
Tel' 330 5000 Ext. 2003 POTENCIA DE LA cbuitrago@minsalud.gov.co

. VIDA

Coordinadora Grupo de
Seguimiento a la Gestion Sectorial
e Institucional

Oficina Asesora de Planeacion y
Estudios Sectonales

Carrera 13 No. 32-76
www.minsalud.qov.co

VIDA Tel: 330 5000

Carrera 13 No.

Ext. 2063

32-76

www.minsalud.gov.co

Grupo de Seguimiento a la Gestion Sectorial e Institucional
Oficina Asesora de Planeacion y Estudios Sectoriales
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Salud

ActaN° 6

Fecha: 22 de agosto de 2024

Objetivo: Desarrollar la cuarta mesa estadistica del sector salud para la definicién de demandas insatisfechas de
informacion

Nombre de la Dependencia, Proceso o Entidad que organiza la reunién: Oficina Asesora de Planeacion y Estudios
Sectoriales.

Lugar: Virtual

Lider de la reuniéon: Carlos Eduardo Castro Zarate - Profesional Especializado Departamento Administrativo Nacional
de Estadistica - DANE

Hora Programada:

De: 09:00 a.m. a 11:00 a.m.

Hora de Inicio: 09:10

Hora de Terminacion: 11:00 a.m

a.m.
Asiste
N° Nombre Cargo Dependencia o entidad
Si NO
. , Departamento Administrativo
1 Representante asignado por la entidad del NA  Nacional de Estadistica DIRPEN - ¥ O
sector
DANE
Ministerio de Salud y Proteccién
Social- Oficina  Asesora  de
Planeacion
2 Representante asignado por la entidad del NA  [Oficina de Calidad ¥ O
sector
Subdireccion de operacion  del
laseguramiento en salud
OTIC
3 Representante asignado por la entidad del NA  ICuenta de Alto Costo ¥ O
sector
4 Representante asignado por la entidad del NA Inst|t.u.to Colombiano de Bienestar O
sector Familiar - ICBF
. . Instituto Nacional de Vigilancia de
5 SF,{(;acpt(r)e;sentante asignado por la entidad del NA  Medicamentos y Alimentos - M O
INVIMA
Representante asignado por la entidad del Administradora de los Recursos del
6 setior g P NA  [Sistema General de Seguridad | M O
Social en Salud - ADRES
7 Representante asignado por la entidad del NA  lInstituto Nacional de Salud - INS ¥ O
sector
Ministerio de Salud y Proteccion Social
Direccién: Carrera 13 No. 32-76, Bogota D.C., Colombia Pégina | 1

Conmutador en Bogota: (+57) 601 330 5043
Resto del pais: (+57) 01 8000 960020




Salud
8 Representante asignado por la entidad del NA Superintendencia  Nacional de ¥ O
sector Salud
9 Representante asignado por la entidad del NA Departarr)ento Nacional de ¥ O
sector Planeacién - DNP
10 Representante asignado por la entidad del NA Fondo Nacional de Estupefaciente- O
sector FNE
1" Representante asignado por la entidad del NA Centro Dermatolégico Federico ¥ O
sector Lleras Acosta
Representante asignado por la entidad del Ministerio de Salud y Proteccién
12 NA . . ; %} O
sector Social - Oficina de Calidad
13 S:C;i;?sentante asignado por [a entidad del NA  |nstituto Nacional de Cancerologia 4| )
Se anexa listado de asistencia;
[
3
ASIF29 Listado de
asistencia a reunion
ORDEN DEL DIA
1. Apertura de la actividad y verificacion quérum
2. Balance reunion anterior
3. Presentacion oferta Ministerio de Salud y Proteccion Social
4. Presentacion oferta Instituto Nacional de Salud
5. Contrastes informacion reportada SICODE (Ministerio de Salud y Proteccién Social - Instituto Nacional de
Salud)
6. Plan de accion y retroalimentacién nuevas demandas
7. Plan de accion: Identificacion y caracterizacion de los indicadores estratégicos del sector (Estratégicos -

Misionales)
8. Compromisos y Cierre

DESARROLLO DEL ORDEN DEL DIA

1. APERTURA DEL EVENTO, VERIFICACION DEL QUORUM: se da inicio a la reunion de manera virtual, con
una participacion de 30 asistentes pertenecientes a las diferentes entidades del Sector Salud, como se relaciona
a continuacion:

e DANE,
ADRES,
e CUENTADEALTO COSTO,

Ministerio de Salud y Proteccion Social

Direccién: Carrera 13 No. 32-76, Bogota D.C., Colombia Pégina | 2
Conmutador en Bogota: (+57) 601 330 5043

Resto del pais: (+57) 01 8000 960020



SUPERSALUD,

CENTRO DERMATOLOGICO FEDERICO LLERAS E.S.E
INS,

INVIMA,

MINHACIENDA,

De igual modo, por parte del Ministerio de Salud y Proteccién Social, participaron las siguientes dependencias:

Oficina de Tecnologias de la Informacién y la Comunicacién
Oficina de Calidad

Oficina Asesora de Planeacion y Estudios Sectoriales
Subdireccién de Operacion del Aseguramiento en Salud

Una vez verificada la asistencia, se da inicio a la reunién con el saludo de bienvenida que desde la Coordinacién
del Grupo de Seguimiento a la Gestién Sectorial e Institucional, se brinda a los asistentes.

BALANCE REUNION ANTERIOR: Se hace presentacion por parte del Ministerio de Salud y Proteccién Social
y se indica el resumen de la Mesa estadistica N°5 con el siguiente balance.

e Demanda Vigente y se Mantiene (22)
e Demanda Vigente, pero se debe Reformular (4)
e Demanda no se encuentra Vigente. (40)

e Nuevas Demandas de informacién (21)

A la fecha las instituciones que reportaron:

¢ Instituto Nacional de Salud (5)
e INVIMA (13)

Instituciones que no reportaron:

Administradora de los Recursos del Sistema General de Seguridad Social en Salud — ADRES
Superintendencia Nacional de Salud

Fondo Nacional de Estupefaciente- FNE

Centro Dermatoldgico Federico Lleras Acosta.

Ministerio de Salud y Proteccion Social

PRESENTACION OFERTA MINISTERIO DE SALUD Y PROTECCION SOCIAL

Se da inicio a la presentacién, por medio de la cual se hace un recuento de las Operaciones Estadisticas y
Registros Administrativos actualmente manejados por el Ministerio de Salud y Proteccion Social, de la siguiente
manera:

Operaciones Estadisticas (9)

¢ Nueva (1) Estadisticas de la Poblacién Afiliada al Sistema de Salud
e  Solicitud para desactivar (1) Encuesta Nacional de Parasitismo Intestinal

Ministerio de Salud y Proteccion Social

Direccién: Carrera 13 No. 32-76, Bogota D.C., Colombia Pégina | 3
Conmutador en Bogota: (+57) 601 330 5043

Resto del pais: (+57) 01 8000 960020




Salud

Registros Administrativos (6)

4. PRESENTACION OFERTA INSTITUO NACIONAL DE SALUD - INS

Se hace una por parte del INS y la informacion estadistica que maneja, haciendo explicacion de cada una de las
Operaciones Estadisticas y Registros Administrativos que maneja, dentro de las cuales se mencionan las
siguientes:

e Vigilancia de Eventos de Interés en Salud Publica — SVIGILA (Operacién Estadistica y Registro
Administrativo)

e Vigilancia Calidad del Agua - SIVICAP
o  Sistema de informacion en donacion y trasplantes RedData INS

5. CONTRASTE DE INFORMACION - SICODE (MIN SALUD - INS)

e Presentacion formato para identificacion de informacion estadistica producida con el fin de compilar
las diferentes fuentes y estadisticas que manejan las entidades del sector publico para el Boletin
Sectorial de salud 2024, el cual podra ser de consulta en el espacio web del SEN.

e Lainformacion en el SICODE va a ser actualizada hasta el 31 de agosto y en noviembre se obtendra
el reporte actualizado del sistema.

o EIDANE expone un comparativo del sistema SICODE frente a la informacion estadistica presentada
por el Ministerio de Salud e Instituto Nacional de Salud, con el fin de identificar diferencias entre la
informacién presentada por las entidades y la que refleja el sistema.

e Reporte del DANE.
Ministerio de Salud:

Operaciones estadisticas (14)
Registros administrativos (7)
Instituto Nacional de Salud:

Operaciones estadisticas (2)
Registros administrativos (1)

6. RETROALIMENTACION NUEVAS DEMANDAS

EI DANE presenta un archivo Excel con un consolidado de 21 demandas de informacion estadistica insatisfecha,
recolectada a través del formato F2, para depurar la informacion reportada, se desarrolla un ejercicio conjunto
con los integrantes de la Mesa para ponderar o priorizar estas demandas, de acuerdo con la normatividad
existente relacionada con la demanda de informacion.

De igual modo, presenta cada una de las demandas con el fin de determinar una mayor claridad y relevancia
para ser incluida como una demanda de informacion idénea en el sistema.

De lo anterior, se concluye:

Ministerio de Salud y Proteccion Social

Direccién: Carrera 13 No. 32-76, Bogota D.C., Colombia Péagina | 4
Conmutador en Bogota: (+57) 601 330 5043

Resto del pais: (+57) 01 8000 960020



Salud

e Demanda satisfecha o en curso con plan de accién definido (5)
e Demanda para revision y consulta de la entidad delegada (13)

e Demanda eliminada de la mesa teniendo en cuenta el alcance (3)

[
3
Consolidado
depurado de demar

Clasificacion y priorizacion

3

Mormativa PND 5
Decreto - Ley 1.
Decreto 3
Resolucion 2 2.
Otras (Circular = CONPES) 1
Compramisos Qs
t ional
internacionales OCDE
FAD 5
Existencia de un Operacion estadistica
instrumento para la
recoleccion y generacion Registro administrativo 5
de la infermacién
estadistica Otro
3

Prioridad Alta: 10 a 15

Prioridad media: 5 a 9

Prioridad baja: 1a 4

7. PLAN DE ACCION: Identificacion y caracterizacion de los indicadores estratégicos del sector

(Estratégicos - Misionales)

Ejemplo: Instituto nacional de Salud tiene 96 indicadores caracterizados que reporta al Ministerio de Salud.

Para el DANE se buscan los indicadores estratégicos, es decir, los que buscan medir los procesos misionales

de las entidades.

Asi mismo, el DANE presenta formato en Excel para diligenciar informacién de los indicadores y recopilar un

inventario de estas en el sector salud.

Se recomienda realizar el envio de manera gradual por las entidades con el fin de iniciar el proceso de creacién

del reporte estadistico sectorial.

8. CONCLUSIONES

1. Lareunion se lleva acabo de acuerdo con lo programado, dando cumplimiento con el quorum y los temas

a tratar en la Mesa de estadistica de salud.

2. Se reitera la necesidad de actualizar en el SICODE las operaciones estadisticas y registros administrativos
antes del 31 de agosto de 2024 para que se actualice la informacion para este afio.

Ministerio de Salud y Proteccion Social

Direccién: Carrera 13 No. 32-76, Bogota D.C., Colombia
Conmutador en Bogota: (+57) 601 330 5043

Resto del pais: (+57) 01 8000 960020

Pagina | 5




Salud

3. Se reitera el diligenciamiento el Formato F2 — Demandas de Informacién Estadistica no satisfecha a los
integrantes de la mesa que ain no han hecho llegar el insumo.

4. Se da la explicacién por parte del DANE de las actuales demandas de informacién estadistica y realiza
algunas consultas para depurar las que van a quedar para incluir en el sistema.

5. Sedelegan las entidades que encabezaran la demanda teniendo en cuenta que son los generadores de la
informacion.

6. Se pretende realizar la préxima Mesa de Estadistica de Salud en el mes de noviembre, en donde se
presentaran las Operaciones estadisticas del Ministerio de Salud y la informacién estadistica del INVIMA.

7. En la proxima Mesa Estadistica de Salud el DANE presentara actualizada la informacion del sistema
SICODE.

8. Seenviara el acta y la presentacion de esta reunion a los participantes.

Evidencia fotografica de la reunién:

1w

/ DANE SEN

Sistema de en Donacién y

Mesa de Estadisticas de Salud

6° reunion

Retroalimentacién y plan de accién: Nuevas demandas de informacion
Mesa de Estadisticas de Salud

(J DANE SEN P

Taller de necesidades de informacion
estadistica

6. Retroalimentacion y plan de accion

g ok 4Ejes temati
Nuevas demandas de informacion » 4 Ejes tematicos

¥ 21 Demandas

9 6

-
20 minutos

MH

-

Ministerio de Salud y Proteccion Social

Direccién: Carrera 13 No. 32-76, Bogota D.C., Colombia Pégina | 6
Conmutador en Bogota: (+57) 601 330 5043

Resto del pais: (+57) 01 8000 960020



ESTABLECIMIENTO DE COMPROMISOS

N° Actividad Responsable Fecha Limite Observaciones
. o Todos los Agosto 31 2024
1 Realizar la actualizacién  del intearantes de Ia Ninquna
inventario estadistico en el SICODE. g g
mesa
Pendiente definir fecha para la | Equipo de trabajo Por definir .
2 o - Ninguna
préxima sesion de la mesa.
Grupo de Primera semana | Enviar formato
Seguimiento a la de septiembre de | diligenciado por parte de
, _ Gestion Sectorial e 2024 los responsables al Grupo
Reenvio de Formato 2 a Entidades Institucional Seguimiento a la Gestion
vinculadas a la Mesa Estadistica de Sectorial e Institucional de
5 |Salud que no han reportado la OAPES a los siguientes
informacion  necesaria para la COrreos:
definicion de nuevas Demandas de dangarita@minsalud.qov.
informacion co
cbuitrago@minsalud.gov.
co
Envio de Formulario de Indicadores, G‘ru;‘)o de anerg semana
. Seguimiento a la de septiembre de .
4 Acta y presentaciones DANE, INS y g . Ninguna
Gestion Sectorial e 2024
MINSALUD Y
Institucional
Minsalud Hasta el 15 de
octubre de 2024
INS
Rewswn” de ’ d'emandas de ADRES .
5 informacion estadistica para aclarar Ninguna
dudas del DANE INVIMA
Cuenta de alto
Costo
. . Direccion de Proxima Mesa | Notificar al responsable
Presentacién de las operaciones o - s
. o Epidemiologia del Estadistica del | de la Direccion de
6 estadisticas a cargo de la Direccion . C
o . Minsalud Sector Salud Epidemiologia y
de Epidemiologia del Minsalud. )
Demografia
Presentacién de la informacion INVIMA Proxw'na. Mesa Notificar al responsable
7 Estadistica del

estadistica a cargo del INVIMA

Sector Salud

del INVIMA

Nota: la firma de la presente acta es respaldada por la lista de participantes que hace parte integral
de la misma.

Ministerio de Salud y Proteccion Social

Direccién: Carrera 13 No. 32-76, Bogota D.C., Colombia

Conmutador en Bogota: (+57) 601 330 5043

Resto del pais: (+57) 01 8000 960020

Pagina | 7
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Mesa de Estadisticas de Salud

6° reunion

Agosto 22 de 2024
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Contenido

1. Apertura y verificacion del quorum

Camilo Ernesto Buitrago, Oficina Asesora de Planeacién y
Estudios Sectoriales (OAPES) — Ministerio de Salud

5 minutos

2. Balance reunion anterior

Camilo Ernesto Buitrago, Oficina Asesora de Planeacion y
Estudios Sectoriales (OAPES) — Ministerio de Salud

10 minutos

3. Presentacion oferta estadistica Ministerio de Salud
y Proteccion Social

Delegado, Ministerio de Salud y Proteccién Social

20 minutos

4. Presentacion oferta estadistica Instituto Nacional
de Salud

Delegado, Instituto Nacional de Salud

20 minutos

5. Contrastes informacion reportada SICODE (Ministerio
de Salud y Proteccion social - Instituto Nacional de
Salud)

Carlos Eduardo Castro, Direccion de regulacion, planeacion,
estandarizacién y normalizacion (DIRPEN)- DANE

20 minutos

6. Retroalimentacion y plan de accion nuevas demandas
Carlos Eduardo Castro, Direccion de regulacién, planeacion,
estandarizacién y normalizacién (DIRPEN) - DANE

20 minutos

7. Plan de accién: Identificacion y caracterizacion de los
indicadores estratégicos del sector

Carlos Eduardo Castro, Direccion de regulacién, planeacién,
estandarizacién y normalizacién (DIRPEN) - DANE

20 minutos

8. Compromisos y cierre

Camilo Ernesto Buitrago, Oficina Asesora de Planeacién y
Estudios Sectoriales (OAPES) — Ministerio de Salud

5 minutos



1. Apertura

5 minutos
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Apertura del evento y verificacion de quorum
Mesa de Estadisticas de Salud

iBienvenid@s!

ASIF29 Listado de asistencia a
reuniones virtuales SEXTA MESA
ESTADISTICA SECTOR SALUD

https://forms.office.com/r/7x4qPemjxZ

Salud


https://forms.office.com/r/7x4qPemjxZ
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Alcance reunion actual
Mesa de Estadisticas de Salud

-

3) Difundir los
indicadores estratégicos
del sector

3.1. Identificar y caracterizar
los indicadores estratégicos
del sector

3.2 ldentificar publicaciones

vigencia anterior.
Preparacion de reportes para

la vigencia actual

-

4) Priorizar las demandas
de informacion estadistica
no satisfechas del sector

4.1 Priorizar las demandas de
informacién estadistica no
satisfechas y establecer las
entidades competentes para
suplir las necesidades

/

-~

7) Consolidar el inventario
de sistemas de informacion
existentes en las entidades
del sector

7.1 ldentificar los sistemas de
informacién existentes de las
entidades que conforman la
mesa

/




2. Balance reunion anterior

10 minutos



3. Presentacion oferta estadistica

-------




Presentacion oferta estadistica
Mesa de Estadisticas de Salud

4 N\ 4 N\
Consolidar el inventario Caracterizar los
de sistemas de sistemas de
informacion existentes Identificar los sistemas informacion existentes
en las entidades del de informacién de las entidades que
sector existentes de las conforman la mesa

entidades que
conforman la mesa
. J
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Numero de sistemas de informacioén identificados - NUmero de sistemas de informacion caracterizados




Presentacion oferta estadistica
Mesa de Estadisticas de Salud

Identificacion informacidn estadistica producida

9 DANE

Informacidi isti ida [Operacid istica, registra administrativo o fuent
5 . — ormacion i registro administrativo o fuentes

B — Disponible para consulta Frecuencia Ubicacién

AUNAP Productor y usuario Indicadores Bioldgicos Pesgueros - POPC sl Semestral hutpeisepec aunap gov colHomeYerPdiIT
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Numero de sistemas de informacioén identificados - NUmero de sistemas de informacion caracterizados




Presentacion oferta estadistica
Mesa de Estadisticas de Salud

Inicio Conoce el SEN ~ Conoce el PEN ~ Oferta estadistica~ Normas y estGndares~ Servicios ~ Novedades ~

Oferta estadistica

Boletines Sectoriales
[ ]

Estos documentos presentan las principales caracteristicas de la oferta de las operaciones estadisticas generadas en los temas contemplados en el Plan Estagistico Nacional (PEN). A través de
estos boletines, puede conocer las operaciones estadisticas relacionadas a cada temética, las entidades que las producen, los avances en calidad estadistica y las novedades de cada
sector.
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https://www.sen.gov.co/sites/default/files/pagina-migraciones-files/2024-04/Boletin_Sectorial_Salud_2023.pdf
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Presentacion oferta estadistica
Mesa de Estadisticas de Salud

POTENCIA DE LA

SEN soLerin secTomaLoe satuoy 2023

2. CARACTERISTICAS DE LA PRODUCCION ESTADISTICA
BOLETIN SECTORIAL DE SALUD

2.1. ;Qué se esté produciendo en el sector?
2023

2.1.1. Operaciones estadisticas

Grafien 1. Principales de la pros, de del sector Salud

CONTENIDO 1. INTRODUCCION

1. Introduccién
En el marco del proceso de Planificacion Estadistica desarrollado por
el Departamento Administrative Macional de Estadistica (DANE), se

Eniidades

A T TR presentan los boletines sectoriales, cuyo objetivo es mostrar las ot p——
: - principales caracteristicas de la oferta de las aperaciones estadisticas esadinicas
2 generadas en los en el Plan Estadistico Nacional oftadiencis i e S
estadistica (PEN) e e

En este boletin, se relacionan las principales caracteristicas de la
3. Novedades produccion estadistica del sector Salud, especificando qué se esta
produciende, cmo va la requlacién y la calidad estadistica, asi como

las novedades que ocurren en el sector. Fuente: DANE - DIRFEN. Inveriario de cperacianes estadisticas con corte sl 21 de octubre de 2023

Las estadisticas de Salud sen producidas por las siguientes entidades que hacen parte del Sistema
Estadistico Nacional (SEN), las cuales generan un total de 26 operaciones estadisticas.

1. Ministerio de Salud y Proteccion Social.

2. Institute Nacional de Salud (INS).

3. Institute Colombiana de Bienestar Familiar (ICEF)

4. UAE Fondo Nacianal de Estupefacientes (FNE)

5. Cuenta Alto Costa (CAC)

6. Departamenta Administrativo Nacional de Estadistica (DANE)

En el siguiente grafica se presentan las principales entidades praductoras de operaciones estadisticas
en el sector.

wwwr.sen.gov.co SEN, Sctema Estadizion Nacionsl | 2

2.2. ;Como vamos en calidad estadistica en el sector?

2.2.1. Evaluaciones de la calidad estadistica

Respecto a las operaciones estadisticas producidas en el sector, se evaluaron ocho operaciones
estadisticas desde 2012 al 2023 y todas fueron certificadas. Es importante resaltar que las operaciones
estadisticas fueron evaluadas en diferentes afios y ademas se present6 un cambio de metodologia en la
evaluacién a partir del 2017". En la siguiente tabla se muestra el estado de certificacién de cada una de
las operaciones estadisticas evaluadas y si se formaliz6 su plan de mejoramiento.

Tabla 3. Estado de certificacion de las operaciones estadisticas

Ano. . Operacion estadistica Tipo de certificacion PM - Plan formalizado

evaluacién

2017 Estadisticas de Vigilancia de | Certificado. Suscrito.
Rutinaria (SIVIGILA)

2017 Encuesta Nacional de Salud, | Certificado. Suscrito.
Bienestar y Envejecimiento (SABE).

2017 IV Estudio Nacional De Salud Bucal | Certificado. Suscrito.
(ENSAB) IV,

2017 Encuesta Nacional de Salud Mental | Certificado. Suscrito.
(ENSM).

2018 Encuesta Nacional de la Situacion | Certificado. Suscrito.
Nutricional en Colombia (ENSIN).

2018 Encuesta Nacional de Demografia y | Certificado. Suscrito.
Salud (ENDS).

2020 Encuesta Nacional de Violencia | Certificado. Suscrito.
contra Nifis, Nifas y Adolescentes
(EVCNNA),

Fuente: DANE - DIRPEN. | o d iones estadistic: rte al 31 de octubre de 2023,

https://www.sen.gov.co/sites/default/files/pagina-migraciones-files/2024-04/Boletin_Sectorial_Salud_2023.pdf
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3. Presentacion oferta estadistica

Ministerio de Salud y
Proteccion Social

20 minutos




4. Presentacion oferta estadistica

Instituto Nacional de
Salud

TTTTTTTT

20 minutos




5. Contrastes de informacion reportada

SICODE

20 minutos Salud = UD




yDANE SEN <
5o 0O0EE por entidad Estado de la OOEE |
"l
1(7.14%) oy
=
=] 4
) o]
2 (28,57T%) "
=
ﬁ Estado
Hil‘liStEFiO_ |_:Ie Sal':'d Y @ Ministerio de Sal.. ® FPublicado
Proteccion Social b
= ® Devuelto
Entidad E @ \zlidado
=
Nombre de la Entidad
| Ministerio de Salud y Protecci
0 10 0 (64,29%)
Tema # DOEE
o
4 jp— A sua
; | Todas /I\ \L’ LD - E_J
O
a : Nombre de |a Entidad fOUEE Cédigo OOEE Estado Active  Estado Maovedad Fecha Movedad
[= Area Tematica o o ; . - _— :
o = Ministerio de 5alud y Proteccidn Social 14 OE110 activa Devuelto Actualizada lunes, 31 de julio de 202!
IS ‘ Todas Cifras de afiliacién en salud 1 OE660 activa Devuelto Actualizada  jueves, 11 de abril de 2024
QI) Encuesta de Salud Escolar (EMSE) 1 OE526 activa Publicade Actualizada  wviernes, 01 de marzo de 20
) Encuesta Nacional de Demografia y Salud (ENDS) 1 OET6 activa Publicado Actualizada  jueves, 25 de abril de 2024
c Estado Encuesta Nacional de Parasitismo Intestinal 1 OE395 activa Validado  Actualizada  viernes, 09 de agosto de 2
9 R Encuesta Nacional de Salud (ENS) 1 OE135 activa Publicado Actualizada  jueves, 25 de abril de 2024
O
fol Encuesta Macional de Salud Mental 1 OE479 activa Publicade Actualizada  wviernes, 26 de abril de 202
4 Encuesta Nacional de Salud, Bienestar y Envejecimiento 1 OE486 activa Publicado Actualizada  wviernes, 26 de abril de 202
8 Fase [SABE)
= Todas Encuesta Macional de Tabaguisme en Jdvenes (ENTJ) 1 OE525 activa Publicado Actualizada  wviernes, 26 de abril de 202
;g - Encuesta Macional de Viclencia Contra Nifios, Nifias y 1 OE543 activa Publicado Actualizada wviernes, 26 de abril de 202
o Total 14 OE110 activa Devuelto Actualizada lunes, 31 de julio de 202.
o
Ll
o
=
s ] SICODE, OOEE [][' R % R Ei']' R o
7 (@ Datos en directo A) Datos actualizados el 19/8/24, 819 a. m. 0
v
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Instituto Nacional de Salud -
INS

Entidad
Nombre de la Entidad

‘ Instituto Nacional de Salud - INS

Tema

‘ Todas

Area Tematica

‘ Todas

Estado

activa A

Fase

‘ Todas

] SICODE, OOEE

Nombre de la Entidad

0O0EE por entidad

lrsrtJto Nac.ona : _
0 1 2
# O0EE
Nombre de la Entidad fOCIEE Cédigo OOEE
Instituto Nacional de Salud - INS | 2 OE117
Estadistica de Vigilancia de Eventos de Salud Pablica | 1 CENT
indice de Riesgo de |z Calidad de Agua Para Consumo 1 OE122
Humanao (IRCA)
Total | 2 OE117

(@ Datos en directo f\) Datos actualizados el 19/8/24, 819 a. m.

Estado de la OOEE

Estado

® Devuelto

@ Publicado
1(50%) 1(50%)
Estade Active  Estado MNovedad Fecha Novedad
activa Devuelto Actualizada viernes, 01 de marzo de 20
activa Devuelto En procese  wviernes, 01 de marzo de 202:
activa Publicado Actualizada wviernes, 01 de marzo de 202:
activa Devuelto Actualizada viernes, 01 de marzo de 20

o~ T~ B

e

so1|14



RRAA por entidad

Estado de la RRAA

#

1(14,29%) 3
= (42,86%)
RRAA 2
E
ﬂ Estado
Proteccion Social o ®Publicado
Entidad § ® Archivado
=
Nombre de la Entidad
terio de Salud y Prote
0 2 4 f 3(42,86%)
o # RRAA
o Tema
4
:
a
£ . Nombre de la Entidad # RRAA Codigo RRAA Estado Active Estado MNovedad Fecha Novedad
o Area Tematica
[¢) ~ Ministerio de Salud y Proteccidn Social T RA165 No Archivado S5in actualizar lunes, 31 de julio de 2023
QI) ‘Todas V‘ Baze de datos Unica de afiliados- BDUA 1 RA513 Mo Archivado  Sin actualizar  lunes, 31 de julio de 2023
o Planilla Integrada de Liquidacién de Aportes - Pila 1 RA404 Si Devuelto  Sin actualizar  lunes, 31 de julio de 2023
c ) REGISTRO DE LOCALIZACION ¥ CARACTERIZACION DE 1 RA515 No Devuelto  Sin actualizar  lunes, 31 de julio de 2023
1S Estado Activo PERSONAS CON DISCAPACIDAD (RLCPD)
g Todas ~ Registra Para la Localizacion y Caracterizacion de 1 RAATO Si Publicado ~ Sin actualizar  lunes, 31 de julio de 2023
zZ Personas Con Discapacidad - Rlcd
[e] Registro Unico de Afiliados - Ruaf 1 RAL0S Si Devuelts  Sin actualizar  lunes, 31 de julio de 2023
-_:_—) Fase Registros Individuales de Prestacion de Servicios de 1 RATES Si Publicado  Sin actualizar  lunes, 31 de julio de 2023
-g SISTEMA de INFORMACION NOMINAL DEL PROGRAMA 1 RA469 5i Publicado  Sin actualizar  lunes, 31 de julio de 2023
IE Total i . 7 RA165 Mo Archivado Sin actualizar lunes, 31 de julio de 2023
o]
=
(]
-~ SICODE, RRAA
: | b~ &~ B
w (@ Datos en directo f\) Datos actualizados el 19/8/24, 819 a. m. 0 [l

so1|1
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M

Instituto Nacional de Salud -
INS

Entidad
Nombre de la Entidad

Instituto Nacional de Salud - INS

Tema

Area Tematica

Todas

Estado Activo

Todas ~

Fase

] SICODE, RRAA

RRAA por entidad

Estado de la RRAA

=
m
=2
k=
]
=
g Instituto Macional... Estado
& ®Devuelto
o
E
S
=
0o 23 2 1(100%)
# RRAA
Nombre de la Entidad #RRAA Codigo RRAA  Estado Active Estado MNovedad Fecha Novedad

= Instituto Nacional de Salud - INS 1 RA46T Si Devuelto En proceso vienes, 01 de marzo de 2024

Registros en El Sistema Macional de Vigilancia en Salud 1 RA467 Si Devuelte  En procesc  viernes, 01 de marzo de 2024

Puiblica — Sivigila

Total 1 RA467 Si Devuelto En proceso viemnes, 01 de marzo de 2024

(@ Datos en directo A) Datos actualizados el 19/8/24, 8:19 a. m.

oo~ &~ B
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6. Retroalimentacion y plan de acciéon

Nuevas demandas de informacion

20 minutos




Retroalimentacion y plan de accion: Nuevas demandas de informacion
Mesa de Estadisticas de Salud

Taller de necesidades de informacion
estadistica

Salud mental y
enfoque
diferencial

Administracion
en salud

> 4 Ejes tematicos

Estadisticas
vitales

Enfermedades > 21 Demandas
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Retroalimentacion y plan de accion: Nuevas demandas de informacion
Mesa de Estadisticas de Salud

Salud mental y enfoque diferencial

e o

1 Intoxicacion de sustancia psicoactivas, desagregado por sustancia (INS)
2 Defectos congénitos causados por anomalias por consumo de sustancias psicoactivas

3 Enfoque diferencial ENDS (1. Violencia de género, 2. Anticoncepcion y 3. Fertilidad)
4 Enfoque diferencial ENSIN (1. Poblaciéon indigena y 2. Salud nutricional)

5 Mutilacion genital

6 Salud mental en victimas
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Retroalimentacion y plan de accion: Nuevas demandas de informacion
Mesa de Estadisticas de Salud

Enfermedades

I

1 En los casos de "oportunidad", se requiere por parte de MSPS, porcentaje y cantidades
de datos no validados e inconsistentes del reporte de las enfermendades de alto costo

2 Caracterizacidon de pacientes a través de datos poblacionales tales como censo,
encuestas, etc. para valorar indicadores de calidad en salud contextualizados.

3 Informacién de tecnologias PBS, NO PBS (Presupuesto maximo, recobros) por CIE 10
completo

4 Informacion de todas las tutelas por tecnologias solicitadas

5  Informacion de validacion y verificacion de las IPS que desarrollan las entidades

territoriales

6 Listado depurado de las personas con enfermedades huérfanas (Minsalud, INS, CAC)
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Retroalimentacion y plan de accion: Nuevas demandas de informacion
Mesa de Estadisticas de Salud

Estadisticas vitales

e e

1 Niveles de poblacion carcelaria y sus fluctuaciones (Validado por INPEC)
2 Identificacidon de poblacion carcelaria

3 Informacion de ingreso de personas al pais (Migracion)

4 Listado de importadores de medicamentos vitales no disponibles

5 Ingresos operacionales de los establecimientos fabricantes/ importadores de
medicamentos, alimentos, dispositivos médicos y cosméticos (INVIMA)

6 Demandas pendientes (Requieren revision) Superintendencia de Salud
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Retroalimentacion y plan de accion: Nuevas demandas de informacion
Mesa de Estadisticas de Salud

Estadisticas vitales

I

7 Porcentaje de actualizacién de profesionales de salud en RETHUS
8 Poblaciéon asociada a los pasivos pensionales territoriales

9 Datos de los aportantes empresariales respecto de sus afiliados (pila)
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Retroalimentacion y plan de accion: Nuevas demandas de informacion
Mesa de Estadisticas de Salud

Clasificacion y priorizacion
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Normativa

PND

Decreto - Ley

Decreto

Resolucién

Otros (Circular — CONPES)

Compromisos
internacionales

ODS

OCDE

FAO

Existencia de un
instrumento para la
recoleccion y generacién
de la informacién
estadistica

Operacion estadistica

Registro administrativo

Otro

1.

2.

3.

Prioridad Alta: 10 a 15

Prioridad media: 5 a 9

Prioridad baja: 1 a 4




Retroalimentacion y plan de accion: Nuevas demandas de informacion
Mesa de Estadisticas de Salud

Actividad en Excel

» Verificar la pertinencia y alcance de la demanda de lo general a lo especifico (Ajustar - Depurar)

» Revisar y aprobar demandas determinando las que ya cuentan con informacion producida

» Clasificar como (Nueva demanda, Requerimiento informacién, Fortalecimiento de la informacién)
segun corresponda

* Identificar responsable diligenciamiento de la informacion (diligenciamiento F2)
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Retroalimentacion y plan de accion: Nuevas demandas de informacion

Mesa de Estadisticas de Salud

&CAD o
Comiteé

de Administracion

N El Comité de Administracién de Datos — CAD
es la instancia de coordinacién del Sistema
Estadistico Nacional - SEN que se encarga
de articular la produccién de las estadisticas
oficiales y el ciclo de las politicas publicas.

Funciones del CAD

Fomentar la colaboracién en tormo a los datos
enire las entidades SEN para el desarrollo de
paliticas piblicas, asi come el intercambio de
microdatos para su aprovechamiento, garontizande
la reserva estadistica.

Emitir recomendaciones en forno a los plataformas
tecnalégicas garantizando la seguridad, la confidencialidad
y lo usabilidad de la informacién, como aclivo y piblico,

en el marco del ciclo de politicas piblicas.

Fomentar la generacidn de capacidades que
permita una mejor arficulacion entre los productores
de operaciones estadisticas y regisires odministratives
y los necesidades de infermacién de las entidades
relacionadas con la formulacién de politicas publicas.

Identificar barreras de acceso a los datos y promever
la implementacién de esquemas que permitan superar
los obstaeulos para el accese a la informacién.

Promover la implementacién de esténdares

que permitan la interoperabilidad para el
aprovechamiento estadistico de los datos, asi como
el uso de fuentes alternativas de informacién y de
nuevas metedelogias para la administracién de
datos colaberatives. Lo anterior en el mareo de la
elaboracion y ejecucién de politicas poblicas.



Retroalimentacion y plan de accion: Nuevas demandas de informacion
Mesa de Estadisticas de Salud

o S
Cédigo:
Formulario de Requerimientos de Informacion

Sistema Estadistico Version: 1
MNacional-Colombia

A. Caracterizacion del solicitante

Nombre de la entidad Indique el nombre completo de la entidad mas la sigla aplicable si se utiliza
. . - Indique el nombre completo de la unidad, &rea y/o dependencia técnica més la sigla aplicable si se
Nombre de la dependencia técnica o area solicitante uﬂ“l : ! F glas

Indique el nombre completo del funcionario principal responsable del diligenciamiento del presente

Nombres y apellidos del funcionario responsable de la solicitud formulario
ario.

Indique el argo del funcionario principal responsable del diligenciamiento de la presente

Cargo del funcionario .
nerramienta.

Indique el correo electrénico del funcionario principal responsable del diligenciamiento de la
presente herramienta.

Correo electrénico

https://www.sen.gov.co/conozca-el-sen/instancias/cad

Elizabeth Moreno Barbosa - Jose David Prieto Campo - Julibeth Ortiz Roca
emorenob@dane.gov.co jdprietoc@dane.gov.co jortizr@dane.gov.co
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https://www.sen.gov.co/conozca-el-sen/instancias/cad
mailto:emorenob@dane.gov.co
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7. Plan de accion

Identificacion y caracterizacion de los
indicadores estratégicos del sector

20 minutos




Plan de accion: Identificacion y caracterizacion de los indicadores estratégicos del sector
Mesa de Estadisticas de Salud

/ A o 32 4 A

> |dentificar y caracterizar
los indicadores »|dentificar publicaciones
estratégicos del sector vigencia anterior

»Preparacion de reportes
para la vigencia actual
2024

) g 3.3

»>Elaborar el reporte
estadistico sectorial
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Plan de accion: Identificacion y caracterizacion de los indicadores estratégicos del sector
Mesa de Estadisticas de Salud

SISTEMA DE CONSULTA DE CONCEPTOS ESTANDARIZADOS [ 8 i |

Ficha técnica

Definicién

Expresion cuantitativa observable y verificable que describe caracteristicas, comportamientos o fenémenos de la realidad, a través de la medicion
de una variable o |a relacidn entre variables.

Temédtica Referente

Transversal a |a actividad estadistica Departamentce Administrativo Nacional de Estadistica- DANE S.F- Departamente Nacional de Planeacién
DNP S.F

Tema

Conceptos basicos Enlace de referencia

https://colabaracion dnp gov.co/ COT/ Sinergia/ Documentos/Guia_para_elaborar_Indicadores pdf
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Plan de accion: Identificacion y caracterizacion de los indicadores estratégicos del sector
Mesa de Estadisticas de Salud

s [
© $ 8 Pais, Departamento,
'S . o é Municipio
I+ 29 Planificacién
. qﬂ_) % g Mision
5 Ll ~— < 9 Resultado Institucional
e .S
= 9
g S { Producto
E =
.9 W Control de [ Objetivos generales ]
% .g 3 gestic')n de la entidad
%) vV
- s 2 S Proceso
3 K 23
5 = o0
o v - | Control de Objetivos especificos de la
E = Insumo o entidad, de las oficinas o
k2 actividades dependencias
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Plan de accion: Identificacion y caracterizacion de los indicadores estratégicos del sector
Mesa de Estadisticas de Salud

EN

Siurama Euradiniic o

Identificacion de principales indicadores

DANE

Entidad

Estado - ANDJE

procesos judiciales admitidas en el mizmo periodo de tiempao del afio t-1) 100

ekOGUI

Formula de cilculo Fuente del indicador Prioridad
Agencia Nacional de la [[Mimero de procesos judiciales admitidos en el transcursa del afio t - Mimero de|Sistema Unico de Gestidn &
Defensa Juridica del Wariacidn afo corrido de procesos judiciales admitidos procesos judiciales admitidos en el mismo perioda de tiempo del afo t(Omers de|Informacidn Litigios.a del Estado - Baja Ejermplo



DANE

INFORMACION PARA TODOS m ANOS

Sectorial Agropecuario

Mesa d%E”f:‘dJSt'cf’s. ¥ cosierno DE coLomeia
AGRBPECUARIAS .
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https://www.dane.gov.co/files/investigaciones/agropecuario/Bolet%C3%ADn_estad%C3%ADstico_sectorial_agropecuario_2022.pdf
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ALCANCE

En el marco de la implementacion del
Plan Estadistico Sectorial Agropecuario
(PES Agropecuario) se establecid el Eje
estratégico 4 para fortalecer la adecuada
articulacion  entre los  productores  de
informacion  estadistica; asi como la
estrategia 42 que busca promover la difusion
y uso de la informacion estadistica del sector
agropecuario. a través de la construccion
y divulgacion de un Boletin Estadistico
Sectorial que socialice y comunique al
publico especializado, y a la comunidad en
general. la informacién estadistica generada
por las entidades publicas y privadas del
sector agropecuario.

Con el Boletin Estadistico Sectorial
Agropecuario se busca fortalecer la
coordinacion interinstitucional para identificar,
producir y analizar la informacion estadistica
estratégica disponible para el sector, conelfin
de presentar datos Unicos, armonizar fuentes
de informacion, y avanzar en la consolidacion
de acciones para afianzar la oferta de
informacion oficial del sector derivada de
registros  administrativos y operaciones
estadisticas certificadas en calidad

En este primer boletin sectorial se inicia el
reporte por parte de las entidades de 36
indicadores propios del sector, organizados
bajo las dimensiones social y economica

Los indicadores para cada dimension estan
acompanados de su correspondiente ficha de
metadatos, que ilustra sobre las caracteristicas
del indicador, asi como de los cuadros de
Informacién, incluidos en el anexo.

Lainformacion y resultados presentados en el
Boletin Estadistico Sectorial Agropecuario son
responsabilidad de cada entidad de acuerdo
con sus competencias y metodologias de
calculo.

En el Primer Boletin Estadistico Sectorial
Agropecuario se Incluyen los siguientes
indicadores:

Total area sembrada en café (hectareas)

Calculo del indicador

Unidad de medida

Fuente de informacion

MNomenclaturas y
clasificaciones estadisticas

Alcance tematico

Poblacion objetivo

Cobertura geografica

Periodo de referencia
Periodo base

Area cultivada en Café: suma del drea en café de todos los lotes reportados
por el productor de café o responsable del predio al Extensionista de la FNC
quien verifica, georreferencia y reporta la informacion en el Sistema de Infor-
macion Cafetera (SICA)

Miles de hectareas (ha)

Sist d

Cafet

(SICA): Es unaherramienta de planeacion para
la FNC conformada por una base de datos unica gec-referenciada de cobertura
nacional. que le permite a las autoridades cafeteras y a los productores de café
consultar, analizar y visualizar informacion basica de los productores, las fincas
v los cultivos de cafe.

El Sisterna de Informacion Cafetera forma parte de la infraestructura de datos
de la Federacion Macional de Cafeteros y es la fuente principal de informacion
estrategica para el disenio, formulacion, trazado y seguimiento de politicas de
competitividad y sostenibilidad de la caficultura Colombiana.

Division Politico Administrativa de Colombia (DIVIPOLA)

El dato de areas cultivadas de café tiene alcance en 23 departamentos donde
actualmente se registran productores de café, con la posibilidad de ampliar el
alcance si se registra café en otro departamento del territorio nacional

Toda area cultivada en café que cumpla las siguientes dos condiciones:
= Tener minimo 400 arboles sembrados en café
- Estaracreditado por el Servicio de Extension de la FNC como responsable
del terreno como persona natural o juridica
El SICA tiene cobertura nacional y permite las siguientes desagregaciones
geograficas:
Total nacional
Regiones (Sur, Eje Cafetero, Centro, Oriente y Norte)
Departamentos (23 Departamentos en el momento)

Anual

Mo aplica

Serie historica disponible
Frecuencia de difusion

Comentarios adicionales

2015 - 2021
Mensualy Anual

De acuerdo al Sistema de Informacion Cafetera (SICA). los 23 departamentos
donde se registra actividad cafetera son:

1 Antioquia 2. Arauca 3 Bolivar 4. Boyaca 5. Caldast. Caqueta 7. Casanare 8.
Cauca 9. Cesar 10. Choco 11. Cundinamarca 12. Huila 13. La Guajira 14. Magda-
lena 15 Meta 16. Narino 17. Norte De Santander 18. Putumayo 19. Quindio 20.
Risaralda 21 Santander 22. Tolima 23. Valle Del Cauca

https://www.dane.gov.co/files/investigaciones/agropecuario/Bolet%C3%ADn_estad%C3%ADstico sectorial agropecuario 2022.pdf



https://www.dane.gov.co/files/investigaciones/agropecuario/Bolet%C3%ADn_estad%C3%ADstico_sectorial_agropecuario_2022.pdf

8. Compromisos y cierre

5 minutos
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Compromisos y cierre
Mesa de Estadisticas de Salud

. Actualizar los inventarios de las Operaciones Estadisticas y los Registros

Administrativos

. Envid acta y presentacion de esta reunion
. Envid F2 nuevas demandas concertadas por entidad delegada
. Envio listados de identificacion informacién estadistica producida por

entidad

. Envid listados de identificacion de principales indicadores por entidad
. Consolidar informacién para la mesa

/




Compromisos y cierre
Mesa de Estadisticas de Salud

Profesional Especializado
Carlos Eduardo Castro Zarate

cecastroz@dane.gov.co

Profesional especizlizado
L . » o Aura Maria Moreno Gamba
GIT Planificacién y Articulacion Estadistica ammorenog@dane.gov.co

Direccion de Regulacién, Planeacion, GIT Regulacion estadistica

. R Tel: (601) 5978300
Estandarizacion y Mormalizacién - DIRPEN Cra. 59 # 26-70 Bogots, Colombia
Tel: (601) 5972300 Ext. 2290 www.dane.gov.co
Cra. 59 # 26-70 Bogota, Colombia
www.dane.gov.co

Et?ﬂ::?gg@mﬁgsglrg_mg::m COLOMBIA Diana ‘ifazmir_l Angarita Prada
Tel: 330 5000 Ext. 2063 - . o (( POTENCIA DE LA dangarita@minsalud. gov.co
Grupo de Seguimiento a la Gegtlon Sectu_nal e Instltl._luonal (. Tel: 330 5000 Ext. 2003
Oficina Asesora de Planeacion y Estudios Sectoriales - OAPES N

Carrera 13 No. 32-76 v. DA Coordinadora Grupo de

www minsalud.gov.co Seguimiento a la Gestion Sectorial
e Institucional

Oficina Asesora de Planeacion vy
Estudios Sectoriales

— Carrera 13 No. 32-76

waw.minsalud.qov.co
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ASIF29 Listado de asistencia a
reuniones virtuales SEXTA MESA
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- ASIF29 Listado de asistencia a
reuniones virtuales SEXTA MESA
ESTADISTICA SECTOR SALUD




Salud

Balance Quinta Mesa Estadistica de salud

Demandas de informacion estadistica

 Demanda Vigente y se Mantiene (22)

« Demanda Vigente, pero se debe Reformular (4)
« Demanda no se encuentra Vigente. (40)

* Nuevas Demandas de informacion (21)

Instituciones que reportaron:
* Instituto Nacional de Salud (5)
* INVIMA (13)

Instituciones que no reportaron:

* Administradora de los Recursos del Sistema General de Seguridad Social en Salud — ADRES
» Superintendencia Nacional de Salud

« Fondo Nacional de Estupefaciente- FNE

» Centro Dermatologico Federico Lleras Acosta.

* Ministerio de Salud



Compromisos Quinta Mesa Estadistica de salud

1. Realizar la actualizacion del inventario estadistico en el SICODE.

2. Definir fecha para la proxima sesion de la mesa.

3. Reenvio de Formato 2 a Entidades vinculadas a la Mesa Estadistica de Salud que no han reportado
informacion necesaria para la definicion.

4. Envio de Formulario de Indicadores, Acta y presentacion.

5. Revision del acta No. 1, donde se definid los motivos por los cuales esta vinculado el Ministerio de
Hacienda en |la Mesa Estadistica.

6. Enviar Plan de Trabajo 2024 de la Mesa Estadistica de Salud a los integrantes de la misma, para su
revision.

7. Envio de retroalimentacion ¢ aprobacion del Plan de Trabajo de la Mesa Estadistica de Salud por
parte de los integrantes



)
Operaciones Estadisticas Ministerio de Salud y Proteccion Social Salud

N° Codigo Nombre Objetivo Area Responsable Estado
1 OETI0 Estadisticas de la Poblacion | Disponer el numero de afiliados asaluddel territorio | Direccion de Regulacién dela Operacion del Nueva
Afiliada al Sistema de Salud nacional Aseguramiento en Salud, Riesgos Laborales
Establecer los cambios demograficos dela poblacién
Encuesta Nacional de colombiana ocurridos en los Ultimos 5anos (2015 -
2 OE76 D fia ySalud (ENDS) 2020),y obtenerinformacion actualizadasobrelos Direccion de Epidemiologiay Demografia Actualizada
emogratiaysall conocimientos, actitudesy précticas en saludsexualy
salud reproductiva de mujeres y hombres en edad fértil.
Brindar informacion sobre morbilidad sentida e
Encuesta Nacional de Salud [institucional, factores de riesgo, discapacidad, asicomo| . . . . , ’ .
3 1 1 1
OE135 (ENS) caracterizacion de Ia oferta y demanda de servicios de Direccion de Epidemiologiay Demografia Actualizada
salud.
Caracterizarlas condiciones de salud bucal de la F
poblacion colombiana y aproximarse
comprensivamente a los procesos de determinacién
4 0E288 ESTUDIONACIONAL DE social de lasalud y su componentebucal, conel Direccion de Epidemiologiay Demografia Actiualizada
SALUD BUCAL - ENSAB s . . .
proposito de proveerinformacién actualizada que
contribuya al disefio de politicas, planes y proyectos con
impacto en este componente de la salud. L4
Brindar informacion actualizada acerca de la salud
Encuesta Nacional de Salud mental, los problemas, los trastornos mentalesy el
OE479 Mental acceso alos servicios en poblacién colombiana mayor | Direccion de Epidemiologiay Demografia Actualizada
enta de7anos, privilegiando su comprensiondesdelos
determinantes socialesy laequidad.




Operaciones Estadisticas Ministerio de Salud y Proteccion

Social

N° Codigo Nombre Objetivo Area Responsable Estado
Brindar informacion actualizada acercade la salud
Encuesta Nacional de Salud mental, los prok?le.mas, Iostras.tornos mer)talesyel ' . . ' o
6 OE479 Mental acceso alos servicios en poblacion colombiana mayor | Direccion de Epidemiologiay Demografia Actiualizada
de7anos, privilegiando su comprensiondesdelos
determinantes socialesy laequidad.
Conocer lasituacion actual, en el ambito rural y urbano,
dela poblacién de personas adultas mayores en
Encuesta Nacional de Salud, Colombia, a través de laexploraciény evaluacion
7 OE486 Bienestar y Envejecimiento interdisciplinariay aprofundidad dela vejezy el Direccion de Epidemiologiay Demografia Actiualizada
(SABE) envejecimiento, en el marco de las Determinantes del
EnvejecimientoActivo y desde el modelo de las
Determinantes Sociales de la Salud.
. Estimarla prevalenciade consumo de tabaco y factores
Encuesta Nacional de . g
8 OES25 Tabaquismo en Jévenes reIraf‘Jlonados al Cconsumo en adolescer)tes deec}uca(:lon Direccion de Epidemiologiay Demografia Actiualizada
q basicasecundariay media en Colombia en el afo 2016-
(ENTJ) 2017,
Encuesta de Salud Escolar Estimarla prevalencia de factores relacionados conla ' . . . o
9 OE526 (ENSE) salud de adolescentes que cursan educacion basica Direccion de Epidemiologiay Demografia Actiualizada
secundaria y media en Colombia.
Encuesta Nacional de Estimarla magnitud de las diferentes formas de
10 OEbB43 Violencia Contra Nifos, Nifas violencia contra los nifios, nifias yadolescentes en Direccion de Epidemiologiay Demografia Actualizada
y Adolescentes (EVCNNA) Colombia.
A8

Salud




Registros Administrativos Ministerio de Salud y Proteccion Social

N° Codigo Nombre Objetivo Area Responsable Estado
Contener la informacion delos afiliados plenamente identificados, de los . . .
- L , . . . Direccion de Reqgulacion dela
Base dedatos Unica de distintos regimenes del Sistema General de Seguridad Social en Salud. - . . .
1 RAG13 " g N L - . - Operacion de Aseguramiento En Sin actualizar
afiliados- BDUA (Régimen Contributivo, Régimen Subsidiado, Regimenes de Excepciony . .
. . - Salud, Riesgos laboralesy Pensiones
Especialesy entidades prestadoras de Planes Voluntarios de Salud).
. LaBase de Datos dela Planilla Integrada de Liquidaciéon de Aportes -PILA que
Planilla Integradade . . . .. . . - .
L Administra el Ministerio de Salud y Proteccién social, consolida la Oficinade Tecnologiade la . .
2 RA404 Liquidacién de Aportes-| . Iy y - L Sin actualizar
. informacionreportada por los Operadores de Informacion respecto al pago Informacién yla Comunicacion
Pila ; - : .
deaportes al Sistemade Seguridad Social Integral y Parafiscales.
Consolidar lainformacion de afiliaciones del Sistema General de Pensiones,
3 RA4O5 Registro Unico de el S|.st.em_a General de Riesgos .La borales, Cgmpensqc_lon Familiary los Oflcma.c'ie Tecnologla.de |€:]‘ Sin actualizar
- beneficiarios de Programas Sociales, con el finde verificarel acceso a los Informacién yla Comunicacion
Afiliados - Ruaf - L . s
subsidios o servicios financiados con recursos publicos.
Registros Individuales de | Recolectar el conjunto de datos minimos y basicos que el Sistema General de - .
- - . . . . iy Oficinade Tecnologiade la . .
4 RA165 Prestacion de Servicios Seguridad Social enSalud requiere para los procesos de direccion, L L Sin actualizar
- g e Informacién yla Comunicacion
de Salud - Rips regulaciony control, y como soporte de laventa de servicios
Sistemadeinformacion | Mejorar la calidad de todos los datos administrativos de la inmunizaciony . .
- s s I . L . Subdireccion de Enfermedades . .
5 RA469 nominal del programa de | promover suandlisisy utilizacion atodos los niveles administrativos para - Sin actualizar
. NNy . . : Transmisibles
inmunizacion - PAIWEB mejorar el funcionamiento del programa.
Identificar, localizar y caracterizar a las personas con discapacidad conelfin
dedisponerdeinformacién anivel nacional, departamental, distrital y
Registro de localizacién municipal para apoyar el desarrollo de planes, programasy proyectos
6 RA470 depersonas con orientados a lagarantiadelos derechos de las personas con discapacidad en Oficinade Promocién Social Sin actualizar

discapacidad (RLCPD)

Colombia. Adicionalmente se realiza el proceso de certificacion delas
personas con discapacidad para que estas puedan acceder a programas
sociales.

J
Salud
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Salud

ActaN° 7 Fecha: 2 de diciembre de 2024

Objetivo: Desarrollar la séptima mesa estadistica del sector salud para la definicién de demandas insatisfechas de
informacion

Nombre de la Dependencia, Proceso o Entidad que organiza la reunién: Oficina Asesora de Planeacion y Estudios
Sectoriales.

Lugar: Virtual

Lider de la reunion:

e  Carlos Eduardo Castro Zarate - Direccion de Regulacion, Planeacién, Estandarizacion y Normalizacién - DIRPEN
- DANE.

e  Camilo Ernesto Buitrago Vargas - Grupo de Seguimiento a la Gestién Sectorial e Institucional -OAPES Ministerio
de Salud y Proteccion Social.

Hora de Inicio: 09:10

Hora Programada: De: 09:00 a.m.a 11:15a.m. am Hora de Terminacion: 11:10 a.m
Asiste
N° Nombre Cargo Dependencia o entidad
Si NO

Representante asignado por la entidad del Departamento Administrativo

1 sector NA  |Nacional de Estadistica DIRPEN - %} O
DANE
Oficina Asesora de Planeacion vy
Estudios Sectoriales - Grupo de
Seguimiento a la Gestion Sectorial
e Institucional y Grupo de
Desarrollo Organizacional.
Direccion de epidemiologia y
demografia
Direccion de regulacion de la
Representantes asignados por la entidad operacion del aseguramiento en
2 | cabeza de sector Ministerio de Salud y NA  fsalud, riesgos laborales 'y 4] O
Proteccion Social pensiones

OAPES Grupo de seguimiento y
grupo de desarrollo organizacional

Oficina de Promocion Social vy
Atencién Primaria, Grupo Gestion
en Discapacidad

Subdireccion infraestructura  y
dotacién

Ministerio de Salud y Proteccion Social

Direccién: Carrera 13 No. 32-76, Bogota D.C., Colombia Pégina | 1
Conmutador en Bogota: (+57) 601 330 5043

Resto del pais: (+57) 01 8000 960020



Salud
Oficina de Tecnologia de la
Informacion y la Comunicacion —
OTIC.
3 Representante asignado por la entidad del NA  ICuenta de Alto Costo
sector
4 Representante asignado por la entidad del NA Instlt.u_to Colombiano de Bienestar
sector Familiar - ICBF
. . Instituto Nacional de Vigilancia de
5 5:3;?sentante asignado por la entidad del NA  Medicamentos y Alimentos - O
INVIMA
Representante asignado por la entidad del Administradora de los Recursos del
6 secﬁor 9 P NA  [Sistema General de Seguridad J
Social en Salud - ADRES
7 Representante asignado por la entidad del NA  linstituto Nacional de Salud - INS O
sector
Representante asignado por la entidad del Superintendencia  Nacional de
8 NA O
sector Salud
9 Representante asignado por la entidad del NA Departamento Nacional de
sector Planeacion - DNP
10 Representante asignado por la entidad del NA Fondo Nacional de Estupefaciente-
sector FNE
Representante asignado por la entidad del Centro Dermatoldgico Federico
1 NA O
sector Lleras Acosta
12 Representante asignado por la entidad del NA  [Instituto Nacional de Cancerologia
sector
Se anexa listado de asistencia;
[
3
ASIF29 Listado de
asistencia a reunion
ORDEN DEL DIA
1. Apertura de la actividad y verificacion quorum
2. Balance reunion anterior y compromisos
3. Presentacion operaciones estadisticas Ministerio de Salud y Proteccién Social
Ministerio de Salud y Proteccion Social
Direccién: Carrera 13 No. 32-76, Bogota D.C., Colombia Pégina | 2

Conmutador en Bogota: (+57) 601 330 5043
Resto del pais: (+57) 01 8000 960020




Salud

Presentacion oferta INVIMA

Contrastes informacion reportada SICODE (Min salud - INVIMA)

Seguimiento planes de accién (demandas e indicadores)

Divulgacion y retroalimentacion demandas del indice de Capacidad Estadistica Territorial ICET
Compromisos (definir meses de las reuniones 2025) y Cierre (hitos de la vigencia)

©o N o~

DESARROLLO DEL ORDEN DEL DIA

1. APERTURA DEL EVENTO, VERIFICACION DEL QUORUM: se da inicio a la reunion de manera virtual, con
una participacion de 30 asistentes pertenecientes a las diferentes entidades del Sector Salud, como se relaciona
a continuacion:

DANE,

ADRES,

SUPERSALUD,

CENTRO DERMATOLOGICO FEDERICO LLERAS E.S.E
INS,

INVIMA

De igual modo, por parte del Ministerio de Salud y Proteccién Social, participaron las siguientes dependencias:

e  Oficina de Tecnologias de la Informacion y la Comunicacién
e  Oficina Asesora de Planeacion y Estudios Sectoriales

e  Subdireccion de Operacién del Aseguramiento en Salud

e  Grupo Gestién en Discapacidad

Una vez verificada la asistencia, se da inicio a la reunion siguiendo el orden del dia.

2. BALANCE REUNION ANTERIOR: Se hace presentacion por parte del Ministerio de Salud y Proteccién Social
y se indica el resumen de la Mesa estadistica N°6 con el siguiente balance y se mencionan los compromisos
para el desarrollo de la presente Mesa Estadistica de Salud - MES.

3. PRESENTACIONES

3.1. DIRECCION DE EPIDEMIOLOGIA Y DEMOGRAFIA - OFERTA MINISTERIO DE SALUD Y PROTECCION
SOCIAL

Temas presentados:

Marco normativo y estandar técnico:

e Ley 1753 del 9 de junio de 2015 y Decreto 1743 del 1 de noviembre de 2016, Decreto 2404 del 27
de diciembre de 2019

e Norma Técnica de la Calidad del Proceso Estadistico (NTC PE 1000) DANE

Sistema Nacional de Estudios y Encuestas y Encuestas poblacionales para la salud
e Desarrollo a través de la contratacion por concurso de méritos con sector publico, privado y/o mixto.
e Basado en (NTC PE 1000)

Ministerio de Salud y Proteccion Social

Direccién: Carrera 13 No. 32-76, Bogota D.C., Colombia Pégina | 3
Conmutador en Bogota: (+57) 601 330 5043

Resto del pais: (+57) 01 8000 960020
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e Mesas técnicas de consulta frente a la determinacion de necesidades de informacion salud.

Agenda programatica de las encuestas del Ministerio de Salud

Ultima Periodicidad/

No. Encuesta/Estudio version afi0s Afios en mora
1 Encuesta Nacional de Salud - ENS 2007 10 16
2 EncuestaNacionalde Demografiay Salud —ENDS 2015 5 8
Encuesta Nacional de Situacion Nufricional en
3 Colombia— ENSIN AUEaL § .
Encuesta de Salud Escolar — ENSE + Encuesta de
- tabaquismo en Jovenes AUy 0 !
. Ultima  Periodicidad/ Ao de realizacion
L Encuesta/Estudio version anos proxima encuesta
1 Encuesta Nacional de Salud Bucal- ENSAB 2014 10 2024
2 Estudio Nacional de Salud Mental -ENSM 2015 10 2025
3 Encuesta Nacional de Salud, Bienestar vy 2015 10 2005

Envejecimiento - SABE

El desarrollo de estas operaciones estadisticas contiene un alto porcentaje de recursos financieros y logisticos, procesos
de licitacién, entre otros; que hacen de su desarrollo un verdadero reto para su realizacion, pero que aportan un
componente importante para la toma de decisiones en materia de salud.

3. PRESENTACION OFERTA INVIMA
Temas presentados:

e Plan estadistico Institucional 2024 - 2027: SEN y (NTC PE 1000)

e 4 registros administrativos actualizados en el SICODE
o Estadisticas de emision de registros, permisos y notificaciones sanitarias. RA635.
o Estadisticas de alertas sanitarias emitidas. RAG34.
o Visitas Sanitarias. RA468.

o Estadisticas de certificaciones y autorizaciones otorgadas. RAG33.
4. CONTRASTE DE INFORMACION - SICODE (MINSALUD - INVIMA)

e El Ministerio de Salud y Proteccién Social cuenta con 10 operaciones estadisticas, de las cuales una
se encuentra en actualizacion y 5 registros administrativos de los cuales 1 se encuentra en
actualizacion.

e  EIINVIMA cuenta con 4 registros administrativos debidamente actualizados en el SICODE.

Ministerio de Salud y Proteccion Social

Direccién: Carrera 13 No. 32-76, Bogota D.C., Colombia Péagina | 4
Conmutador en Bogota: (+57) 601 330 5043

Resto del pais: (+57) 01 8000 960020



En el sector:
. Total, 6 entidades productoras de informacion estadistica:

Cuenta de Alto Costo, Instituto Nacional de Salud, Instituto Colombiano de Bienestar, Fondo
Nacional de Estupefacientes, Departamento Administrativo Nacional de Estadistica y

Ministerio de Salud y Proteccion Social.

. Total 20 operaciones estadisticas, de las cuales hay 9 evaluadas, 3 certificadas y el resto,
es decir, (8) a la fecha se encuentran sin evaluacion, las cuales se encuentran distribuidas

de la siguiente manera:

DANE 1 5%

Alcaldia Cali 315%

4

CAC15%

FNE 1 5%

ICBF 2 10%

INS2 10%

BMSPS EWINS WICBF BFNE MCAC M Alcaldia Cali WDANE

MSPS 1050%

Fuente: Presentacién DANE Séptima Mesa Estadistica

. Total, Registros Administrativos (19), de los cuales 5 estan diagnosticados por el DANE,

distribuidos de la siguiente manera:

Ministerio de Salud y Proteccion Social

Direcciéon: Carrera 13 No. 32-76, Bogota D.C., Colombia
Conmutador en Bogota: (+57) 601 330 5043

Resto del pais: (+57) 01 8000 960020
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DANE 1 5%

Alcaldia Cali 315%

CAC15%

MSPS 10 50%
FNE 1 5%

ICBF 2 10%

INS2 10%

BMSPS BINS WICBF BFNE NCAC M Alcaldia Cali W DANE

Fuente: Presentacién DANE Séptima Mesa Estadistica

Como conclusion de este tema, se realiza por parte del DANE la invitacion a participar en el programa de fortalecimiento
de registros administrativos para la vigencia 2025, para lo cual deben registrarse antes del 10 de enero 2025 en el link:

https://forms.office.com/r/NsSKGWNsXBE

5. SEGUIMIENTO PLANES DE ACCION (DEMANDAS E INDICADORES)

Se hace la presentacion a la mesa por parte del DANE de las necesidades de informacién estadistica recibidas
en el marco del Comité Estadistico Sectorial de Salud, Bienestar Social y demografia con el fin de recibir
retroalimentacion para la operativizacién de las necesidades:

Ministerio de Salud y Proteccion Social

Direccién: Carrera 13 No. 32-76, Bogota D.C., Colombia Pégina | 6
Conmutador en Bogota: (+57) 601 330 5043

Resto del pais: (+57) 01 8000 960020
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Sa

u\VZ:
ud

Compeinits | s | v |

Personas migrantes
con PPT no Afiliadas
al SGSSS

Ajuste metodologia
de célculo
indicadores

Localizar a esta
poblacion y hacer el
debido proceso de
afiliacion.

Definir reglas en
torno a la
metodologia de
calculo de dicho
indicador desde el
sector salud

RUAF ND, SIVIGILA

Base de datos de

Migracién Colombia:

Poblacién con PPT

Base de datos de
BDUA, poblacién
con Tipo de
documento PPT

Razon Morbilidad
materna extrema

Mortalidad Materna

Definir medio de
solicitud y acceso a
la informacion por
parte de las
entidades
interesadas

Articular espacios de
diadlogo entre los
productores para
unificar ficha de
metadatos del
indicador

o | b | |

Tasa de desercion
anual en programas
universitarios para
personas con
discapacidad.

Poblacién migrante
con discapacidad

Fortalecer Registro
para la Localizacion
y Caracterizacion de
Personas con
Discapacidad

Fortalecer Registro
para la Localizacion
y Caracterizacion de
Personas con
Discapacidad

Nivel educativo -
Estudios

Nacionalidad o tipo
de documento e
incluir los tipos de
documentos validos
al interior del SGSSS
como PEP, PPT.

Fortalecimiento de
registro
administrativo

Fortalecimiento de
registro
administrativo

e T T

Capacidad instalada
nacional y regional
para la prestacion
de servicios de salud

Demanda nacional y
regional de
prestacion de
servicios de salud

Andlisis y
procesamiento REPS
- SIHO

Dimensiones
infraestructura y
demanda

Analisis y

procesamiento
registros
administrativos

Fuente: Presentacién DANE Séptima Mesa Estadistica

Personas migrantes con PPT no afiliadas al SGSSS: Coordinar posible cruce de informacidn con migracion
Colombia para determinar la ruta de solicitud, viabilidad y acceso a la informacién

Ajuste de metodologia de calculo de indicadores: coordinar con entidades productoras (Minsalud, INS,
DANE) una posible reunién para ajustar la metodologia utilizada para el calculo de indicadores relacionado con
las variables de razon morbilidad extrema y mortalidad materna liderada por el ministerio de salud y proteccién

social como cabeza de sector.

Ministerio de Salud y Proteccion Social

Direcciéon: Carrera 13 No. 32-76, Bogota D.C., Colombia
Conmutador en Bogota: (+57) 601 330 5043

Resto del pais: (+57) 01 8000 960020
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e Tasade desercion anual en programas universitarios para personas con discapacidad: Solicitud por parte
de la mesa estadistica de educacion, por medio de la cual se indaga si el Registro de Discapacidad ya tiene las
variables de nivel educativo y estudios.

Se aclara por parte de la coordinadora del Grupo Gestion en Discapacidad que el registro ya cuenta con esas variables,
razén por la que se consideran Demandas satisfechas.

e Poblacion migrante con discapacidad: Analizar si en el Registro se puede incluir los tipos de documentos
PEP y PPT.

e Capacidad instalada nacional y regional para la prestacion de servicios de salud: Analizar la viabilidad de
vincularlo como registro administrativo.

De las 21 necesidades de informacidn estadistica trabajadas durante la vigencia 2024 que surgieron a partir del taller de
necesidades de informacion desarrollado se consolida la siguiente informacién de acuerdo a las tematicas concertadas
por la mesa:

Salud mental y enfoque diferencial

n Necesidades de informacién

1 Intoxicacion de sustancia psicoactivas, desagregado por sustancia (INS)
Necesidad de informacion satisfecha

2 Defectos congénitos causados por anomalias por consumo de sustancias psicoactivas
Necesidad de informacion parcialmente satisfecha

3 Enfoque diferencial ENDS (1. Violencia de género, 2. Anticoncepcion y 3. Fertilidad)
Necesidad de informacion satisfecha

4 Enfoque diferencial ENSIN (1. Poblacién indigena y 2. Salud nutricional)
Necesidad de informacion satisfecha

5  Mutilacidn genital
Necesidad de informacion satisfecha

6 Salud mental en victimas
Necesidad de informacion satisfecha

Enfermedades

“ Necesidades de informacion

1 En los casos de "oportunidad", se requiere por parte de MSPS, porcentaje y cantidades de datos
no validados e inconsistentes del reporte de las enfermedades de alto costo
Necesidad de informacién satisfecha a solicitud del usuario con MSPS

2 Caracterizacion de pacientes a través de datos poblacionales tales como censo, encuestas, etc.
para valorar indicadores de calidad en salud contextualizados.
Necesidad de informacion satisfecha

E Informacién de tecnologias PBS, NO PBS (Presupuesto maximo, recobros) por CIE 10 completo
Necesidad de informacién parcialmente satisfecha

4 Informacién de todas las tutelas por tecnologias solicitadas
Necesidad de informacion satisfecha

5 Informacion de validacion y verificacion de las IPS que desarrollan las entidades territoriales
Necesidad de informacién satisfecha

6 Listado depurado de las personas con enfermedades huérfanas (Minsalud, INS, CAC)
Necesidad de informacion satisfecha

Ministerio de Salud y Proteccion Social

Direccién: Carrera 13 No. 32-76, Bogota D.C., Colombia Pégina | 8
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Estadisticas vitales

n Necesidades de informacion

1 Niveles de poblacion carcelaria y sus fluctuaciones (Validado por INPEC)
Necesidad de informacion satisfecha

2 Identificacion de paoblacion carcelaria
Necesidad de informacién satisfecha

3 Informacién de ingreso de personas al pais (Migracion)
Necesidad de informacion satisfecha

4 Listado de importadores de medicamentos vitales no disponibles
Necesidad de informacion satisfecha

5  Ingresos operacionales de los establecimientos fabricantes/ importadores de
medicamentos, alimentos, dispositivos médicos y cosméticos (INVIMA)
Necesidad de informacion parcialmente satisfecha

6  Demandas pendientes (Requieren revisién) Superintendencia de Salud
Eliminada por consenso de la mesa

Estadisticas vitales

n Necesidades de informacién

7  Porcentaje de actualizacién de profesionales de salud en RETHUS
Necesidad de informacion satisfecha

8  Poblacién asociada a los pasivos pensionales territoriales
Necesidad de informacién satisfecha

9  Datos de los aportantes empresariales respecto de sus afiliados (pila)
Necesidad de informacién satisfecha

Fuente: Presentacion DANE Séptima Mesa Estadistica

Conclusion: A continuacion, se muestra en resumen las necesidades de informacion estadistica, con las tematicas y el
estado actual al 2024.

Necesidades d formacién Estado vigencia 2024
estad

Tematicas Tott:rlngor - Parcialmente --
Rl el I ; 1 o o
Estadisticas vitales 9 7 1 0 1
Enfermedades 6 5 1 0 0
Administracion en salud 0 0 0 0 0
TOTAL 21 17 3 0 1

Fuente: Presentacion DANE Séptima Mesa Estadistica

Ministerio de Salud y Proteccion Social
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6.

DIVULGACION Y RETROALIMENTACION DEMANDAS DEL iNDICE DE CAPACIDAD ESTADISTICA
TERRITORIAL ICET

Se hace la presentacion a la mesa por parte del DANE de las necesidades de informacion estadistica recibidas en el marco
de la retroalimentacion de los expertos del Consejo Asesor del Sistema Estadistico Nacional - CASEN con el fin de recibir
retroalimentacion de los integrantes de la mesa:

“ Necesidades de informacion

1.

1

Tasa de Ocupacion Femenina (Desagregacion etaria y por discapacidad)
Necesidad de informacion satisfecha

Numero de médicos (desagregacion tematica: médicos generales y médicos especialistas)
Necesidad de informacion satisfecha

Porcentaje de mujeres de 15 a 19 afios con embarazo subsiguiente (reduccion de la edad en la
medicion a 10 afios)
Necesidad de informacion satisfecha

Porcentaje de mujeres de 15 a 19 afios que son madres o estan embarazadas de su primer
hijo (reduccion de la edad en la medicién a 12 afios)
Necesidad de informacion satisfecha

Porcentaje de personas con consumo de riesgo y perjudicial de alcohol (Desagregacién en
municipios PDET y Resto del Pais)
Necesidad de informacion parcialmente satisfecha

“ Necesidades de informacion

6

Tasa de fecundidad especifica en mujeres adolescentes de 15 a 19 afios (reduccion de la
edad en la medicion a 12 anos)
Necesidad de informacion satisfecha

Tasa de mortalidad prematura por cancer de mama, cuello uterino, colon y recto, pulmén,
prostata, estomago, linfoma no Hodgkin y Leucemia en adultos (ampliacion en la definicion del
término: Mortalidad prematura

Necesidad de informacidn pendiente de delimitar alcance

Tasa de mortalidad prematura por enfermedades no transmisibles en poblacién entre 30 y
hasta 70 afios (reduccion de la edad en la medicion a 20 afios)
Necesidad de informacion satisfecha

Porcentaje de personas atendidas en servicios en salud mental @mpliar en la definicion los tipos
de servicios y si incluyen farmacodependencia).
Necesidad de informacion satisfecha

Fuente: Presentacién DANE Séptima Mesa Estadistica

COMPROMISOS (DEFINIR MESAS DE LAS REUNIONES 2025) Y CIERRE (HITOS DE LA VIGENCIA)

1. Lareunion se lleva acabo de acuerdo con lo programado, dando cumplimiento con el quorum y los temas
a tratar en la Mesa de estadistica de salud.

2. Seinvita a las entidades del sector participantes a realizar su presentacion de informacién estadistica para
la préxima sesion de la Mesa Estadistica de Salud, sin embargo, ninguna de las entidades presentes se

postulo.

Ministerio de Salud y Proteccion Social
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La Supersalud indica que se encuentra en proceso de disefio e implementacion del plan estadistico para la
entidad, razén por la cual quiere compartir en la préxima mesa las operaciones estadisticas y registros
administrativos para conocer el punto de vista de los demas participantes.

Se pretende realizar la proxima Mesa de Estadistica de Salud para el mes de febrero o marzo, en donde
se definira la fecha de las 3 proximas mesas dentro del 2025, ya que por normatividad se deben realizar 4
al afio, es decir 1 por cada trimestre en linea con lo establecido en la resolucion 0470 de 2024 y la ley 2335
de 2024.

Se invita a los participantes de la mesa a inscribirse en el programa de fortalecimiento de registros
administrativos a realizar el 2025

Se enviara el acta y las presentaciones de esta reunién a los participantes.

Evidencia fotografica de la reunién:

Generalidades
Sistema Estadistico Nacional (SEN)

<Quiénes lo conforman?

su objetivo?

Establecer e implementar un esquema de coordinacion y
articulacion entre los componentes que lo conforman, que
= permita 1+ producida para la
a nivel nacional y territorial con €
SEN — = . con t 3
respetuosos de los estandares estadisticos intemacionales y
== que conbuyan & la transparencia, pertinencia
interoperabilidad, acceso, oportunidad y coherencia de las
estadisticas producidas en el pais; de modo que la formulacion
de politicas publicas esté soportada en evidencia verificable que

propenda por una mejora en las condiciones de vida de la
sociedad en general.

o o s 4 VS 1 e e e g

Salud

v
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Presentacion oferta estadistica
Mesa de Estadisticas de Salud

Retroalimentacion y plan de accion: Nuevas demandas de informacién
Mesa de Estadisticas de Salud

Clasificacion y priorizacion

Normativa PND s
Decreto - Ley 1. Priondsd Alts: 104 15
Decrets 3
Ressiucin 2 2 Priondsd medx 539

Otros (Cireular - CONPES)

3. Prioridad baja: 124

00s

€
Z

Oferta estadistica f

Boletines Sectoriales

Sisioma Estadis
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Link de registro asistencia virtual y QR:

https://forms.office.com/r/3rPzWLxc4J

ASIF29 Listado de asistencia a
reuniones virtuales SEPTIMA MESA
ESTADISTICA SECTOR SALUD

ESTABLECIMIENTO DE COMPROMISOS

N° Actividad Responsable Fecha Limite Observaciones
1 Pendiente definir fecha para la | Equipo de trabajo Por definir Ninquna
proxima sesion de la mesa. Minsalud 9
DANE
Grupo de Segunda semana

Envio de Formulario de Indicadores,

Seguimiento a | ici
2 Acta y presentaciones DANE, Gei?igwseencﬁ)ga?e d|C|(32r822e de Ninguna
INVIMA y MINSALUD Institucional
Minsalud

Nota: la firma de la presente acta es respaldada por la lista de participantes que hace parte integral
de la misma.
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1. Generalidades )

Sistema Estadistico Nacional (SEN)

;,Qué es?

20 Es el conjunto articulado de componentes que garantizan la

S E N produccion y difusion de las estadisticas oficiales a nivel nacional

y territorial que requiere el pais, de manera organizada vy

sistematica. Sus componentes son las entidades y organizaciones

productoras de informacion estadistica y responsables de registros

administrativos, los usuarios, los procesos e instrumentos técnicos

para la coordinacion, asi como las politicas, principios, fuentes de

informacién, infraestructura tecnoldégica y talento humano
necesarios para su funcionamiento.

Sistema Estadistico
Nacional-Colombia

Ley 1753 del 9 de junio de 2015 y Decreto 1743 del 1 de
noviembre de 2016, Decreto 2404 del 27 de diciembre de 2019

Fuente: Dane, consultado el 10/04/2023 en: https://www.sen.gov.co/conozca-el-sen/que-es-el-sen
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Sistema Estadistico Nacional (SEN)

;, Quiénes lo conforman?

Entidades estatales

S E N Conformado por: Personas Juridicas

Sistemo Estadistic
Nacional-Colo lt"':

Sectores:
Publico, privado y mixto

¢,Cual es su objetivo?

Establecer e implementar un esquema de coordinacion y
articulaciéon entre los componentes que lo conforman, que
permita mejorar la informacion estadistica producida para la
toma de decisiones a nivel nacional y territorial con estandares
de calidad, con Ilenguajes y procedimientos comunes,
respetuosos de los estandares estadisticos internacionales y
que  contribuyan a la transparencia, pertinencia,
interoperabilidad, acceso, oportunidad y coherencia de las
estadisticas producidas en el pais; de modo que la formulacion
de politicas publicas esté soportada en evidencia verificable que
propenda por una mejora en las condiciones de vida de la
sociedad en general.

Fuente: Dane, consultado el 10/04/2023 en: https://www.sen.gov.co/conozca-el-sen/que-es-el-sen




Generalidades

Norma Técnica de la Calidad del
Proceso Estadistico (NTC PE 1000)
DANE

Propoésitos
Estandarizar la produccion estadistica.

Fomentar las buenas practicas e incentivar el autocontrol y la
autoevaluacion.

Realizar una planificacion eficaz y eficiente de la operacion
estadistica.

Mejorar la toma de decisiones frente al desarrollo del proceso
estadistico.

Promover la adopcidén de un sistema de gestién para la
produccion estadistica basado en procesos.

Fuente: Dane, consultado el 10/04/2023 en: https://www.sen.gov.co/conozca-el-sen/que-es-el-sen

sigulentes iteraciones de la
stadistica
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Fases

Norma Técnica de la Calidad del Proceso Estadistico (NTC PE
10NN\ NANE

Modelo del proceso estadistico

- - - .-
Niveles Gestion de calidad / Gestion de metadatos
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disefio y contruccidn les archivos de datos
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Sistema Nacional de Estudios y Encuestas poblacionales para la

salud
Agenda programatica
, Ultima  Periodicidad/ <
Es la estructura de investigacion No. EncuestaEstudio version afios Aflos en mora
nacional creada y regida por el 1 Encuesta Nacional de Salud - ENS 2007 10 16
Ministerio de Salud y Protecciéon Social 2 EncuestaNacionalde Demografiay Salud —-ENDS 2015 o 8
para dirigir, reunir y consolidar todos los 3 Enlcuezta Néﬁi‘é?ﬁ' de Siuacion Nufricional en oz o546 5 8
B . ~ olombia -
estudios para la salud de interés y ;| Encuestde Salud Escolar ~ENSE + Encuesade 51 17 - )
priorizados por el Ministerio, siendo abaquismo en Jovenes

estos estudios uno de los componentes

relevantes del sistema de informacién en No. Encuesta Estudio Ultima  Periodicidad/ Afio de realizacion

salud del pal’s. ' version anos proxima encuesta
1 Encuesta Nacional de Salud Bucal - ENSAB 2014 10 2024
2  Esiudio Nacional de Salud Mental -ENSM 2015 10 2025
3 Encuesta Nacional de Salud, Bienestar y 2015 10 2005

Envejecimiento - SABE

Fuente: guia de estudios y encuestas poblacionales para la salud, consultada el 18/11/2022 en

poblacionales. pdf


https://www.minsalud.gov.co/sites/rid/Lists/BibliotecaDigital/RIDE/VS/ED/GCFI/guia-estudios-poblacionales.pdf
https://www.minsalud.gov.co/sites/rid/Lists/BibliotecaDigital/RIDE/VS/ED/GCFI/guia-estudios-poblacionales.pdf
https://www.minsalud.gov.co/sites/rid/Lists/BibliotecaDigital/RIDE/VS/ED/GCFI/guia-estudios-poblacionales.pdf
https://www.minsalud.gov.co/sites/rid/Lists/BibliotecaDigital/RIDE/VS/ED/GCFI/guia-estudios-poblacionales.pdf
https://www.minsalud.gov.co/sites/rid/Lists/BibliotecaDigital/RIDE/VS/ED/GCFI/guia-estudios-poblacionales.pdf

Generalidades

Sistema Nacional de Estudios y Encuestas poblacionales para la

Fase 1:
Planeacién y diseinos

Analisis de necesidades

Disenos

Construccion

Protocolo de investigaciony
sometimiento al comité de ética

Pruebas a los disenos

Fase ll: SalUd

Recoleccién (operativo de campo)

Entrenamiento

Recoleccion de informacion

Toma de muestras

Supervision trabajo de campo

Consolidacion y depuracion de bases
de datos

Procesamiento

Gestion de recursos y gestion contractual

Fase lll:
Procesamiento, analisis y difusién

Interpretacion y analisis

Difusion de resultados

Evaluacion y certificacion DANE



https://www.minsalud.gov.co/sites/rid/Lists/BibliotecaDigital/RIDE/VS/ED/GCFI/guia-estudios-poblacionales.pdf
https://www.minsalud.gov.co/sites/rid/Lists/BibliotecaDigital/RIDE/VS/ED/GCFI/guia-estudios-poblacionales.pdf
https://www.minsalud.gov.co/sites/rid/Lists/BibliotecaDigital/RIDE/VS/ED/GCFI/guia-estudios-poblacionales.pdf
https://www.minsalud.gov.co/sites/rid/Lists/BibliotecaDigital/RIDE/VS/ED/GCFI/guia-estudios-poblacionales.pdf
https://www.minsalud.gov.co/sites/rid/Lists/BibliotecaDigital/RIDE/VS/ED/GCFI/guia-estudios-poblacionales.pdf
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2. investigaciones de la
agenda programatica




Encuesta Nacional de Salud - ENS

Objetivo general:

Caracterizar el estado de salud vy
enfermedad de los colombianos
enmarcado en los determinantes
sociales para la salud, en areas
como salud ambiental; morbilidad
sentida, demanda y utilizacion de
servicios de salud; salud de la
primera infancia; enfermedades
transmisibles; enfermedades no
transmisibles; incidentes viales vy
lesiones de transito; funcionamiento y
discapacidad sentida; salud visual y
auditiva - comunicativa; violencia;
posconflicto y migracion interna y
externa, que aporten a la toma de
decisiones en politicas publicas de
salud.

Marco conceptual:
« Enfoque de derecho a la salud
« Determinantes Sociales de la Salud (DSS)

Disenno muestral:
Probabilistico, de conglomerados, estratificado y polietapico.

Diserio tematico:
« 11 capitulos con las tematicas mencionadas en el objetivo general.

« Adicionalmente, medidas antropométricas y Submuestras pruebas
bioldgicas: Perfil lipidico, Glicemia, Cotinina, Sifilis (Treponema
palidum), Presion arterial, Optometria y Audiometria

Representatividad: zonas urbana y rural, seis regiones (Atlantica,
Oriental, Central, Pacifica, Orinoquia y Amazonia y Bogota), 16
subregiones, 32 departamentos y Bogota, y las principales ciudades
del pais (Bogota, Medellin, Cali y Barranquilla).

223.371 encuestas efectivas - 22.602 examenes clinicos y paraclinicos en la versién 2007
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Sali:ld
Encuesta Nacional de Demografia y Salud - ENDS
Objetivo general: Marco conceptual:
« Enfoque demografico
Valorar los cambios » Derechos sexuales, reproductivos y perspectiva de género

demograficos de la poblacion « Determinantes Sociales de la Salud (DSS)

colombiana y realizar un analisis Disefio muestral-

actualizado sobre los Probabilistico, de conglomerados, estratificado y polietapico.

conocimientos, actitudes y

practicas en salud sexual vy Disero tematico: | | . o

salud reproductiva de mujeres y . ;7 9ap|tulos qentro Fle los que se destacan.l pamt?lqs demograflcog, Migracion y
o endmeno migratorio venezolano, Poblacion victima del conflicto armado,

hombres en edad fertil, para Personas en Proceso de Reincorporacion, Mortalidad infantil, adulta y materna,

orientar las politicas publicas del Nupcialidad y exposicion al embarazo, Fecundidad y embarazo adolescente,

pais relacionadas con Aborto e interrupcién voluntaria del embarazo, Conocimiento, demanda y uso de

meétodos de anticoncepcion, Salud materna y perinatal, Conocimiento y formas de
prevencion de ITS y del VIH/SIDA, Educacion para la sexualidad, Roles de
——————————————————————— : género, Autonomia sexual y reproductiva y derechos de la poblacion LGBTI,

demografia y salud.

. Se enmarcaen el programa | Violencias por razén de género, Deteccion temprana del cancer.
| mundial Encuestas de , Representatividad: zonas urbana y rural, seis regiones (Atlantica, Oriental, Central,
, Demografia y Salud I Pacifica, Orinoquia y Amazonia y Bogota), 16 subregiones, 32 departamentos vy

Bogota, y las principales ciudades del pais (Bogota, Medellin, Cali y Barranquilla).

, promovido por USAID desde |

117.000 encuestas efectivas en la version 2024




Encuesta Nacional de Situacién_ Nutricional (ENSIN) Cuarta version

Objetivo: Marco conceptual:
Determinantes sociales de la situacion nutricional

Analizar la situacion alimentaria
y nutricional de la poblacion en
Colombia en el marco de un

Diseno muestral:
Probabilistico

modelo de determinantes Diserio tematico:

sociales, como insumo para la « Determinantes estructurales , intermedios y singulares de la situacion nutricional:
formulacién, seguimiento y * Poblacion, territorio, salud, condiciones socio-econdmicas, cambio alimentario.
reorientacion de poll'ticas » Situacion nutricional por etapa de curso de vida:

p['j blicas de seg uridad « Lactancia materna y alimentacion complementaria.

alimentaria y nutricional en el *  Seguridad alimentaria en el hogar

pais. » Practicas de alimentacion de interés en nutricion y salud publica

» Actividad fisica y comportamientos sedentarios

 Cambio alimentario-cualitativo

151.343 personas Representatividad:

encuestadas Cabecera y resto, nacional, 6 regiones, 14 subregiones, 32 departamentos y grandes
ciudades capitales
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Encuesta Nacional de Salud Mental- ENSM

Objetivo general:
Diserio muestral:

Brindar informacion actualizada Probabilistico, de conglomerados, estratificado y polietapico.
acerca de la salud mental, los

problemas, los trastornos mentales Disefio temaéatico:

y el acceso a los servicios en e La salud mental

poblacion colombiana mayor de 7
anos, privilegiando su comprension
desde los determinantes sociales y
la equidad. « Consumo de sustancias psicoactivas

 Problemas en la salud mental
* Trastornos mentales, con las condiciones cronicas asociadas

« Servicios de salud mental y medicamentos

. Hace parte de la estrategia ! Representatividad:

' promovida por la OMS de las | Geografica: Nacional y 5 regiones: Atlantica, Oriental, Central, Pacifica

i Encuestas Nacionalesde | y Bogota. Nivel departamental en su version 2025
I Salud Mental |

Minimo 110.000 encuestas efectivas en la version 2025



Encuesta Nacional de Salud, Bienestar y Envejecimiento (SABE)

Marco conceptual:

Objetivo: Determinantes sociales de la salud
Conocer la situacién actual, en Diseno muestral:

el ambito rural y urbano, de la Probabilistico

poblacion de personas adultas Disefio tematico:

mayores en Colombia, a través « Determinantes socioeconémicos

de la exploracion y evaluacion + Determinantes relacionados con el entorno social

interdisciplinaria y a profundidad
de la vejez y el envejecimiento,

 Determinantes relacionados con el entorno fisico
» Determinantes relacionados con factores personales

en el marco de los _

Determinantes del * Determinantes conductuales
Envejecimiento Activo y desde * Condiciones de salud

el modelo de los Determinantes « Usoy acceso a los servicios de salud

Sociales de la Salud.

Cobertura geografica:

23.694 encuestas efectivas Nacional, regional y grandes ciudades (Bogota, Medellin, Cali y
Barranquilla),



Encuesta Nacional de Salud en Escolares (ENSE)

Marco conceptual:

Objetivo: Enfoque de riesgo en salud
Determinar el comportamiento Disefio muestral:
de los factores relacionados con Probabilistico

la salud de los adolescentes que
cursan educacion basica
secundaria vy media en
Colombia.

Diseno tematico:
« Alimentos y practicas alimentarias

* Actividad fisica

+ Consumo de sustancias psicoactivas
* Lesiones e intimidacion

« Salud bucal, visual y auditiva

Cobertura:
79.640 estudiantes obertura

encuestados Nacional, departamental y grandes ciudades capitales, regional




Encuesta Nacional de Tabaqu_ismo en Jovenes (ENTJ)

Marco conceptual:
Objetivo: Enfoque de riesgo en salud

Determinar la prevalencia de Diseno muestral:
consumo de tabaco y factores Probabilistico
relacionados en adolescentes
de educacion basica secundaria
y media en Colombia.

Diseno tematico:
» Consumo de tabaco

» Caracteristicas del habito de fumar

* Acceso a productos derivados del tabaco

« Exposicion al humo de tabaco ajeno

» Exposicion a medidas para prevenir el consumo de tabaco

» Exposicion a factores que promueven el consumo de tabaco

] « Conocimientos, creencias y actitudes
60.914 estudiantes

encuestados

Cobertura:
Nacional, departamental y grandes ciudades capitales, regional



Encuesta Nacional de Salud Bucal (ENSAB)

o Marco conceptual:
Objetl VO. Determinacion social de la salud — salud bucal
Caracterizar las condiciones de Diseno muestral:

o Probabilistico
salud bucal de Ila poblacion
colombiana y  aproximarse Disefio tematico:
comprensivamente 3 los » Atencion bucal de la poblacion colombiana:
procesos de determinacion * Labioy paladar hendido
social de la salud y su  Estado de denticion
componente bucal, con el  Estado dela oclusion
proposito de proveer - Estado periodontal
informacion  actualizada que - Edentulismo
contribuya al disefo de politicas, *  Prétesis
planes y proyectos con impacto . Uso de implantes dentales
en este componente de la salud. « Antecedentes médicos y otros aspectos reportados
_ « Salud bucal a lo largo del curso de vida: primera infancia, adolescencia y jévenes,
Encuestas efectivas: adultos y personas mayores, gestantes
20.534 en su ultima version Cobertura geografica:

Nacional, regional
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3. Muestra Maestra de Estudios Poblacionales para la Salud

Definicion Principales aspectos

La MUMA es el conjunto de municipios,
sectores y secciones censales urbanos
y rurales, y de segmentos con un
promedio de 12 viviendas
seleccionados probabilisticamente del
universo nacional de este tipo de
unidades, que tengan posibilidad de ser
utilizadas, adaptadas o submuestreadas

La MUMA es probabilistica, de conglomerados, estratificada y
polietapica.

Durante el ario 2013, el Ministerio desarrollé y diserio la MUMA.

Se actualiz6 en 2020.

para investigaciones para salud de Se debe actualizar de acuerdo a los censos poblacionales del pais.
Similares o  diferentes  objetivos

especificos, en forma simultanea, La MUMA es el insumo fundamental para todas las operaciones
sucesiva o acumulativa, y cuyos estadisticas del Sistema Nacional de Estudios y Encuestas
materiales  puedan  ser  usados poblacionales en salud.

repetidamente a traves del tiempo.
La MUMA esta conformada por 8.077 unidades secundarias de

muestreo (USM) las cuales se encuentran distribuidas en 427
municipios de los 32 departamentos del pais y Bogota.







INViMmao

Instituto Nacional de Vigilancia de Medicamentos y Alimentos.







OBJETIVOS
GENERAL

Gestionar la informacion Estadistica del Instituto Nacional de Vigilancia de Medicamentos y Alimentos -
INVIMA, a partir de su planificacion con base en la aplicacion institucional de los lineamientos
metodologicos y los instrumentos técnicos del Sistema Estadistico Nacional — SEN - liderado por el DANE,

ESPECIFICOS

- ldentificar y/o confirma la demanda de informacion estadistica hacia el Invima para la toma de

decisiones.

- Establecer lineamientos para el fortalecimiento de la actividad estadistica en el Invima.

- Fortalecer el alcance de las herramientas tecnoldgicas en la gestion de sistemas de informacion y los
servicios de soporte tecnoldgicos en la produccion de estadisticas institucionales.

www.invima.gov.co



REGISTROS ADMINISTRATIVOS

Actualmente el Invima cuenta con cuatro registros administrativos, oficialmente reportados y
actualizados el 22 de agosto de 2024, en el Sistema de ldentificacion y Caracterizacion de
Oferta y Demanda Estadistica - SICODE, de la siguiente manera:

Estadisticas de emision de registros, permisos y notificaciones sanitarias. RA635.
Estadisticas de alertas sanitarias emitidas. RA634.
Visitas Sanitarias. RA468.

Estadisticas de certificaciones y autorizaciones otorgadas. RA633.

A\

www.invima.gov.co



Estadisticas de emision de registros, -

permisos y notificaciones sanitarias. RA635.

MARCO NORMATIVO
¥" FUENTE DE INFORMACION:

Ley 9 de 1979, Ley 100 de 1993, Direcciones técnicas misionales como unidades primarias
Ley 2254 de 2022. generadoras de microdatos.
OBJETIVO " PROCESAMIENTO:

Los datos se procesan mediante SQL Server.

Acreditar la autorizacion de la v
entidad METADATOS:

sanitaria, para fabricar, : . : -
importar, semi elaborar y vender un Ficha de caracterizacion actualizada el 30 de junio de 2024.

producto en el territorio nacional, v
con forme a los requisitos
establecidos en l|la normatividad
nacional vigente.

www.invima.gov.co

ESTADO ACTUAL.:
Fortalecido metodolégicamente.
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Estadisticas de alertas sanitarias emitidas. RA634.

MARCO NORMATIVO

v AN-
Ley 9 de 1979, Decreto 2078 de 2012 FUENTE DE INFORMACION:

Direcciones técnicas misionales como unidades primarias

OBJETIVO generadoras de microdatos.

Consolidar la informacion de alertas v PROCESAMIENTO:
sanitarias de alimentos y bebidas,
medicamentos y productos bioldgicos,
dispositivos medicos Yy otras v~ METADATOS:

Los datos se procesan mediante SQL Server y Power Bl

tecnologicas y cosmeticos, productos - Ficha de caracterizacion actualizada el 30 de junio de 2024.
de aseo, plaguicidas y productos de - Ficha de revision de base de datos.

higiene domeéstica, con el fin de v’

suministrar informacion que facilite la ESTADO ACTUAL:

consulta a los usuarios del riesgo En proceso de fortalecimiento.

asociado a los productos objeto de
inspeccion vigilancia y control.

www.invima.gov.co




Salud Inm |mO

Visitas Sanitarias. RA468. -

MARCO NORMATIVO

Ley 9 de 1979, Decreto 2078 de |  FUENTE DE INFORMACION: | o
2012 Direcciones técnicas misionales como unidades primarias

generadoras de microdatos.

OBJETIVO

Consolidar la informacion generada
en acciones de inspeccion,
vigilancia 'y control (verificacion
oficial del cumplimiento de los

¥ PROCESAMIENTO:
Los datos se procesan mediante SQL Server y Power Bl

v METADATOS:
Ficha de caracterizacion actualizada el 30 de junio de 2024.

requisitos sanitarios) en
establecimientos competencia del v~ ESTADO ACTUAL:
Instituto; con el propdsito de contar En proceso de caracterizacion.

con los datos necesarios para
sustentar y orientar la inspeccion
basada en riesgo a nivel nacional.

www.invima.gov.co




- L sala | INVIMQ
Estadisticas de certificaciones -

y autorizaciones otorgadas. RA633.

MARCO NORMATIVO

v’ AN -
Ley 9 de 1979, Ley 1122 de 2007, FUENTE DE INFORMACION: | o
Decreto 2078 de 2012. Decreto 780 Direcciones técnicas misionales como unidades primarias
de 2016 ’ generadoras de microdatos.

v’

PROCESAMIENTO:

OBJETIVO Los datos se procesan mediante SQL Server.
El registro administrativo se cred v METADATOS:

como una fuente de informacién
publica de las certificaciones vy
autorizaciones otorgadas a v ESTADO ACTUAL:

productos en el marco de las En proceso de caracterizacion.
funciones misionales del instituto
para el uso y el aprovechamiento de
los datos.

www.invima.gov.co

Ficha de caracterizacion actualizada el 30 de junio de 2024.
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INDICADOR ESTRATEGICO SECTORIAL

En cumplimiento a las demandas de informacion generadas en las

mesas estadisticas de salud el Invima propone un indicador
estratégico, orientado al cumplimiento de la mision de la entidad, el cual
se ha denominado Autorizaciones de comercializacion sanitarias

nuevas expedidas.

www.invima.gov.co



.. . . .. sald | NVIMQO
Autorizaciones de comercializacion -

sanitarias nuevas expedidas

v~ DEFINICION DEL INDICADOR:

OBJETIVO Medir la cantidad de autorizaciones y asignaciones de
comercializacion sanitarias nuevas expedidas por las

Cuantificar las autorizaciones de direcciones técnicas del INVIMA.

comercializacion sanitarias

v FUENTE DE INFORMACION:
Reporte POA de las direcciones técnicas de medicamentos
dispositivos médicos, cosméticos y alimentos.

nuevas expedidas

v~ POBLACION OBJETIVO:
Comercializadores, fabricantes, productores e importadores de
productos competencia del Invima

v" PERIODO BASE:
Ano 2024.

www.invima.gov.co



Instituto Nacional de Vigilancia de Medicamentos y Alimentos

Salud im/"m

iGracias!

www.invima.gov.co
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