Cddigo:
GOBERNACION DEL TOLIMA FOR-DE-002
SISTEMA INTEGRADO DE GESTION Version: 02
. DIRECCIONAMIENTO ,
MACROPROCESQO: ESTRATEGICO Pag.1de 10
A DE R ., Vigente desde:

13/12/2011

OBJETIVO DE LA REUNION:

REALIZAR ASISTENCIA TECNICA CON EL FIN DE
FORTALECER Y APOYAR LAS ACCIONES DE GESTION
EN SALUD PUBLICA EN EL PROGRAMA DE SEGURIDAD
ALIMENTARIA Y NUTRICIONAL

FECHA: 05 DE JULIO DE 2019 HORA: | 10:00 AM

LUGAR: ALCALDIA MUNICIPAL DE PLANADAS

REDACTADA POR: LUISA MARIA POSADA ORREGO

ASISTENTES:
NOMBRES Y APELLIDOS CARGO DEPENDENCIA
LUISA MARIA POSADA ORREGO ENFERMERA SAN SST
JEFE DE OFICINA DE ALCALDIA

DIEGO FERNANDO IGLESIAS DESARROLLO AGROPECUARIO
ANGELICA GUTIERREZ LOZANO ICBF ICBF

LUCELIDA ANGEL ORJUELA HOSPITAL HOSPITAL

ASOCIACION PARA LA

KEYLER ANDRES GRANDA ASAPIP ATENCION A LA

PRIMERA INFANCIA
DEL MUNICIPIO

JUAN SEBASTIAN SANCHEZ ‘}iIEJFBE_I%EA ENFERMERIA SALUD ;ALCALDIA
COORDINADORA DE SALUD ALCALDIA
VIVIANA TORRES PUBLICA
SAVE OF THE CHILDREN Y
CLAUDIA GUZMAN __| FUNDACION EXITO
i INVITADOS:
- NOMBRES Y APELLIDOS CARGO DEPENDENCIA
£ AUSENTES: .
5 —~ [MOTIVO DE AUSENCIA
NOMBRES Y APELLIDOS i  CARGO DEPENDENCIA -- -
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ORDEN DEL.DIA: E

1. Instalacion y saludo de Blenvenlda

2. Presentacion de los asistentes.

3. Contextualizacién del proceso municipal:

4, Actores Institucionales, Marco Legal y estado del proceso.

5. Situacién Actual de la SAN en lo nacional, departamental y local.

6. Elementos normativos que permiten posicionar y justificar el tema SAN en el Departamento
7. Elementos y fuentes de informacion nacional que permiten diagnosticar la situacién de la

region
Check list de acciones en SAN municipal
Consideraciones finales y préxima reunién.

©x

.. DESARROLLO DE LA-REUNION: -

Se reallza reuniéon en mstalac:lones de la Alcaldia Munlmpal de Planadas con enfermera de la
secretaria de salud Departamental Luisa Maria Posada Orrego; Con el fin de FORTALECER Y
APQOYAR LAS ACCIONES DE GESTION EN SALUD PUBLICA EN EL PROGRAMA DE
SEGURIDAD ALIMENTARIA'Y NUTRICIONAL.

Visita de reconocimiento de acciones municipales en
Seguridad Alimentaria y Nutricional

Objetivo General: Conocer, analizar y aplicar por medio de un dialogo institucional la
organizacion, definicion y relacion actual del componente de seguridad alimentaria y nutricional
en el municipio, analizando e interpretando de manera conjunta los aspectos positivos y
negativos, y asi poder valorar, contrastar y diferenciar aguellos cuellos de botella que no dejan
avanzar el tema en la entidad territorial.

Para que |lo anterior sea efectivo se busca establecer y consolidar un ambiente asertivo en las
competencias institucionales departamentales y municipales para asi incidir en el
replanteamiento de las dinamicas y se pueda incluir ademas este importante tema en los planes
de desarrollo.

Objetivos Especificos: al finalizar la visita de la Secretaria de Salud departamental los
asistentes contaran con:

. Conocimiento de la situacion actual del tema SAN en lo nacional y lo departamental.
. Elementos normativos para actualizar y organizar una definicion clara del propédsito de la

nueva politica publica departamental de SAN 2019-2032.
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. Un documento de naturaleza oficial que indique el andlisis, valoracién, contraste y
diferenciacion de los cuellos de botella y aspectos que no han dejado posicionar el tema de
manera efectiva en el municipio.

. Una aproximacién a la interpretacién, escogencia y utilizacién de informacion veraz y
concreta en cuanto a la SAN se refiere.

Reunién con el Comité Municipal de Seguridad Alimentaria en particular las secretarias de:
Agricultura Medio Ambiente y Productividad, Salud y las demas del nivel ejecutivo con quien
considere el gobierno local para conocer de primera mano la situacién actual de lo que se ha
venido trabajando en los dos dltimos afios en el marco del Comité.

Objetivo: Lograr que el Comité presente al Departamento de manera resumida los alcances de
acuerdo con lo programado en el Plan de Accién 2017, 2018, asi como de un analisis
interpretativo local del nivel de cumplimiento de su politica pablica municipal.

Analizar cualitativamente por medio de un dialogo institucional los principales riesgos y
amenazas que han encontrado en el camino de gestién institucional para cumplir con los
objetivos de politica SAN.

Instalacién y saludo de Bienvenida.

Presentacion de los asistentes.

Contextualizacién del proceso municipal

Se inicia verificando la participacién de todos los actores municipales de la mesa SAN, los cuales
se encuentran presentes, se realiza su respectiva presentacion, inicia presentacion por parte del
jefe de oficina de desarrollo agropecuario, quien evidencia las actividades por parte de su
dependencia, hace mencién a los proyectos productivos los cuales son compra de especies
menores para fortalecimiento de las instituciones educativas, se entregaron pollos de engorde y
concentrado, se entregé cerdos de cria, por parte de la oficina de salud se mencionan las
actividades proplas las cuales son promover la calidad del agua, se realiza solicitud en repetidas
ocasiones a la empresa se servicios publicos, para que envié los informes correspondientes, se
realiza seguimiento a todos los casos de desnutricion aguda moderada y severa, se asiste a
capacitacién de actualizacién de plataforma SISVAN, se realizan actividades que promueven la
estrategia 4x4, realizacion de ejercicio y prevencion de consumo de sal y azucar, desde el ICBF
se viene trabajando con hogares comunitarios, donde se realiza complementacién nutricional,
actividades educativas, se apoya el tema de produccién alimentaria, se realiza seguimiento a los
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nifios beneficiados, se realiza activacion de ruta, se realiza socializaciéon de la modalidad 1000
dias para cambiar el mundo por parte de la nutricionista del I[CBF.

Situacion Actual de la SAN en lo nacional Y departamental

El pais segun el nuevo plan de desarrollo

El pais se encuentra en proceso de reformulacion La principal apuesta de la seguridad
alimentaria y nutricional espera lograr el acceso progresivo a una alimentacion adecuada y que
se refleje en mejores resultados en salud y nutricion de toda la poblacion especiaimente de la
mas vulnerable para ello ademas de las estrategias planteadas se propone introducir un sistema
que ordene las funciona y actores y dinamice su operatividad de las acciones en seguridad
alimentaria y nutricional en funcién de un grupo de retos identificados en los ambitos poblacional
e institucional de |la seguridad alimentaria y nutricional.

ESTRATEGIAS

1.Incrementar la produccién de alimentos mediante el uso eficiente del suelo, transformacion
productiva y sostenible.

2.Mejorar la capacidad de los hogares de forma fisica y econémicamente estable a alimentos, a
través de herramientas y mecanismos para su produccion o adquisicion, acceso al mercado y
generacion de ingresos.

3.Lograr una alimentacion adecuada y mejorar el estado nutricional de la poblacién, con énfasis
en la Guajira, Choco y zonas dispersas.

4 Establecer un mecanismo de articulacién y gobernanza multinivel, en torno a la SAN.

REFORMULACION DE LA POLITICA PUBLICA DE SEGURIDAD ALIMENTARIA Y
NUTRICIONAL EN EL TOLIMA

Tolima reconoce el derecho a la alimentacién, como un derecho fundamental ligado a los
derechos humanos, razén por la cual la Politica Publica de Seguridad Alimentaria y Nutricional
busca prevenir el hambre y promover una sana alimentacion, en el marco y competencias
establecidas que constitucionalmente hoy puede llevar a cabo la administracion publica
colombiana.

En Consecuencia, con el derecho a la alimentacion, la Politica Publica de Seguridad Alimentaria
y Nutricional ha de buscar los mecanismos para producir alimentos suficientes, pero también
promover que los mas vulnerables estén vinculados a procesos que les permita acceder a sus
alimentos.
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Tolima a través de su Politica Publica de Seguridad Alimentaria y Nutricional protegera las
economias de subsistencia de las comunidades en aquellos casos en los que se demuestre que
el modelo de desarrollo econémico del departamento ha impactado negativamente, y no les
permite competir, 0 que sus practicas tradicionales, se han perdido por efectos del tipo de
desarrollo promovido por el departamento.

Tolima incentivara la promocion de la participacién social, comunitaria, étnica a través de una
Politica Publica de Seguridad Alimentaria y Nutricional, consensuada, debatida, y coherente con
las realidades de nuestro territorio.

Elementos normativos gque permiten posicionar y justificar el tema SAN en el
Departamento

El derecho a la alimentacién, que constituye el eje alrededor del cual se estructura la seguridad
alimentaria y nutricional, se encuentra reconocido como un derecho humano en varios
instrumentos internacionales ratificados por Colombia. El Comité Derechos Econémicos
Sociales y Culturales "DESC” de Naciones Unidas (ONU, 1999) ha sefialado que “El derecho a
la alimentacién adecuada se ejerce cuando todo hombre, mujer o nifio, ya sea sélo ¢ en comUn
con otros, tiene acceso fisico y econdmico, en todo momento, a la alimentaciéon adecuada o a
medios para obtenerla”. Cabe anofar que el derecho a la alimentacion goza del principio de
progresividad (realizable en el tiempo), que lleva consigo una prohibicion de regresividad,
significando que el Estado no puede adoptar medidas regresivas que afecten la realizacién de
este derecho.

la jurisprudencia que la Honorable Corte Constitucional ha promulgado para delimitar y sentar
jurisprudencia sobre el alcance del concepto:

En la Sentencia de Tutela 348-12: (MP. Pretelt Chaljub), la Honorable Corte sefiala:

“El derecho a la alimentacién, es un derecho fundamental reconocido por varios instrumentos
internacionales de derechos humanos; enire los principales se encuentra el Pacto Internacional
de Derechos Econdmicos Sociales y Culturales que consagra en su articulo 11.1, el deber de
los Estados de reconocer a toda persona una calidad de vida adecuada incluyendo una sana
alimentacion y el derecho fundamental de toda persona a ser protegida contra el hambre”.

la Corte Constitucional reviso la Ley 243 de 1995 “Por medio de la cual se aprueba el Convenio
Internacional para la Proteccién de las Obtenciones Vegetales —-UPOV". En esta providencia se
establecié la obligacién del Estado de promover la actividad cientifica para fomentar y mejorar
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la produccién de alimentos y la proteccién de la propiedad intelectual sobre obtenciones
vegetales como derecho colectivo de las comunidades étnicas para garantizar su soberania y
sostenibilidad alimentaria.

La Corte considerd que era necesario proteger las practicas tradicionales de produccion de ios
grupos minoritarios, como los indigenas, negros y campesinos, por la relacion que existe entre
ellos y los recursos naturales con 10s que ejercen su oficio, teniendo particular atencion con el
imperativo deber constitucional de resguardar y preservar la diversidad cultural y biolégica de la
Nacién.

La Corte Constitucional en sentencia T-574 de 1996

La Corte Constitucional sefialé que el Estado debia garantizar ia participacién de la comunidad
en las decisiones que puedan afectar el ambiente con el fin de proteger la diversidad e integridad
ecologica y social y para planificar el manejo y aprovechamiento de los recursos naturales, para
garantizar su desarrollo sostenible, su conservacion, restauracion o sustitucion.

las comunidades de pescadores y todas aquellas que dependen de los recursos del medio

ambiente.

Elementos y fuentes de informacién nacional que permiten diagnosticar la situacion de la
region -

Situacion Actual de la Seguridad Alimentaria y Nutricional En Colombia

En Colombia persisten aun problemas relacionados con la inseguridad alimentaria de algunos
grupos poblacionales, especialmente los mas pobres y vulnerables, ubicados en las zonas
rurales y las periferias urbanas, en los que el consumo y la disponibilidad de alimentos se ven
afectados por el comportamiento de la produccion de la canasta basica y los factores que
determinan su sostenibilidad y suficiencia.

De acuerdo a datos de FAO, reportados en la publicacion SOF| (Estado de la Inseguridad
Alimentaria en el Mundo) 2015, Colombia cuenta con 4,4 millones de personas subalimentadas,
lo que corresponde al 8,8% de la poblacion.

Situacién Actual de la situacién social y econdmica en el Tolima, segin fuente DNP y
FEDESARROLLO
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Existen factores sociales preocupantes de inseguridad alimentaria y nutricional de nuestra
poblacion. Estas circunstancias se pueden determinar asi:

Segun el DNP, el 69,1% de la poblacién se concentra en areas urbanas, solamente el 30%
restante se ubica en areas rurales.

Aun cuando el Departamento del Tolima, ha venido disminuyendo sus indices de pobreza,
actualmente se encuentran en esta linea el 29,10% de sus habitantes, comportamiento por
debajo de Caqueta con 35,10%, Huila 35,70 %, Bolivar 38,20%, y la region Caribe y Chocd que
estan por encima del 41%.

En cuanto a la pobreza monetaria extrema, estad por debajo del Meta con 7,50% pero si por
encima de Risaralda, Valle del Cauca, Quindio y Caldas quienes estan 2,20% ; 5,60%; 5,70;
6,50% respectivamente.

El Departamento del Tolima cuenta con una amplisima poblacion perteneciente al régimen en
salud subsidiado, consecuencia de la dinamica econémica presentada anteriormente, esto
implica una carga fiscal para el sector, asi como consecuencias en la atencion y calidad en los
servicios de salud.

Encuesta a Hogares vulnerables de los programas del ICBF, DPS, Secretaria de Salud y
Secretaria de Educacion, realizada entre los meses de abril y mayo de 2018, se pudo percibir:

En cuanto a la situacion social de la poblacion, no es evidente un amplio reconocimiento étnico,
ni cultural en la poblacion cuyas caracteristicas raciales asi se determinan, lo que va ligado a
desconocimiento de sus derechos constitucionalmente consagrados para su proteccion.

La region Sur que es la que mas numero de indigenas reporta, el mayor numero esta en el
murnicipio de Natagaima, seguido de Planadas, Ortega y Coyaima.

Ataco, Natagaima y Coyaima, también reportan la presencia de comunidades Afrodescendientes
y Natagaima, Rovira y Espinal concentran poblacién Gitana.

Segln la Encuesta a Hogares, los servicios publicos en el Departamento tienen una amplia
cobertura, no obstante, mientras el 97 % de los encuestados manifestd tener cobertura de
energia eléctrica, el 70 % indicd acceder a Acueducto, 54 % con recoleccién de basuras, y 50
% gas domiciliario urbano frente a un 35 % que aln usa el gas de pipeta, y un 53 % conexion a
red de alcantarillado.
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el 54% de los hogares cuentan con conexioén al acueducto municipal en especial aquellos
hogares del casco urbano, en la zona rural se aprovecha el flujo de agua de rios y quebradas
en un 26%, seguido de una conexion a acueductos comunales 18% y en unos bajos porcentajes
pero no menos importantes esta la recoleccion de agua por medio de pozo y motobomba con
un 7%, agua lluvia (4%), y con un 5% que corresponde a la compra de agua embotellada para
consumo y preparacion de alimentos en el hogar.

El nivel educativo, apenas y alcanza una constante en la finalizacion de la secundaria, y una
bajisima integracién al mundo académico técnico, universitario y posgradual.

las condiciones econdmicas de los hogares mas vulnerables muestran una tendencia de
ingresos inferiores a un salario minimo, 56 % de los encuestados, manifestaron tener ingresos
entre $ 250.000 y $ 500.000 pesos.

La mayor preocupacion de las personas en el dltimo afio se ha concentrado en no tener la
alimentacién suficiente por falta de recursos pues el 55%, de los hogares manifestaron esta
preocupacion, seguido del 47% donde por falta de recursos no han tenido variedad en el mena,
39% durante el Gltimo afio algun miembro de la familia no pudo consumir alimentos saludables
y nutritivos, el 36% manifiesta haberse visto en la necesidad de bajar la racion de los alimentos.

Por debajo del 25%, el 23% informé que durante el dltimo afio algin miembro de la familia dejé
de tomar algun alimento durante el dia ya fuese desayuno, almuerzo o cena como comidas
importantes del dia, el 22% ha comido menos de lo normal o disminuy¢ la racion por factores
economicos, el 21% sinti® hambre en algin momento del dia por no haber consumido los
suficientes alimentos, y el 12% manifesté que alguna vez en los ultimos 12 meses dejé de comer
durante todo un dia.

Es preocupante como en 436 hogares manifestaron que algun miembro del hogar no pudo
consumir alimentos por factores econémicos, siendo la region Sur la de mayor impacto seguido
muy de cerca por las regiones Sur oriente, y Centro, sin embargo, todas las regiones
manifestaron este inconveniente, siendo la region Nevados la de menor impacto, pero si con 40
hogares que presentaron este problema.

Ademas, se expone la situacion del departamento, frente a la afiliacion al SISBEN, a los
regimenes de salud, se muestra el panorama frente a los servicios ptiblicos con los que
cuentan en los hogares tolimenses, la situacién econémica del hogar, habitos de alimentacion.

Check list de acciones en SAN municipal
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Se anexa lista de chequeo aplicada y diligenciada por los integrantes de la mesa SAN en el

municipio.

Consideraciones finales y proxima reunién.

Se resalta la importancia de entregar la informacion suministrada en el proceso de empalme con

el nuevo gobierno, para darle continuidad al proceso de SAN.

Se les informa que en el mes de septiembre se estaran haciendo por regionales los encuentros

de socializacion y divulgacion de la politica SAN 2019-2032.

COMPROMISOS Y TAREAS

COMPROMISOS Y TAREAS

 RESPONSABLE -

OBSERVAC

Como constancia, se firma por los asistentes el dia 05 del mes de JULIO de 2019, en
instalaciones de la alcaldia del municipio de Planadas.
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GOBERNACION DEL TOLIMA

NIT. 800.113.672-7 (:
SECRETARIA DE SALUD DEL TOLIMA \ )
DIRECCION DE SALUD PUBLICA Seluciones
B youiA e oo

VISITA DE REC

DEPARTAMENTO

MUNICIPIO

AL

TOLIMA PLANADAS
OBJETIVC:
1. Identificar Ja gestion publica por parte de los integrantes de los comités o mesas SAN en el municipio.
PERSONA(S) QUE RECIBE LA VISITA CARGO TELEFQONO
JEFE DE CFICINA DESARROLLO
DIEGC FERNANDO IGLESIAS RADA AGROPECUARIO 3102393693
PERSONA QUE REALIZA LA VISITA CARGO TELEFONO
Luisa Maria Posada Crego Enfermera 3015505310

IN
ST

-“[CUENTA CON PLAN SAN MUNICIPAL.

i

Ar

ea|ACTO LEGISLATIVO MEDIANTE EL CUAL SE ESTABLECE.

DECRETD 116 DEL 30 DE DICIEMBRE DE 2017

1. [CUENTA CON MESA SAN ACTIVA Y QUIENES LO INTEGRAN.

DIRECTOR LOCAL DE SALUD, JIEFE DE DFICINA
DESARRDLLO AGRDPECUARIO Y AMBIENTAL,
PROFESIDNAL OF ICBF-CENTRO ZDNAL CHAPARRAL,
ASAPIP, HOSPITAL CENTRD.

2. |CON QUE PERIODICIDAD SE REUNE LA MESA TRIMESTRAL
SE PLANTEAN ACTIVIDADES Y ACCIONES CONCRETAS, REALES Y

3. ]CUMPLIBLES EN EL ESCENARIO TERRITORIAL PARA PROMOVER LA St
SAN.

4. |SE DEJA UN PRESUPUESTO PARA COAYUDAR AL CUMPLIMIENTO st

"{DE ACTIVIDADES Y ACCICNES ENTORNO A LA SAN.

SEGUN LAS COMPETENCIAS MISIONALES SE EVIDENCIA GESTION
5. |PARA PROMOVER, TRAMITAR, POSICIONAR Y EMPODERAR EL
TEMA SAN EN LAS AGENDAS DE GOBIERNO,

81

¢SE INCLUYEN COMUNIDADES FORMALMENTE ORGANIZADAS EN
6. |CUANTO A TEMAS RELACIONADOS A LA SAN? S| LA RESPUESTA ES
SIMENCICNE CUALES

Si, SE INCLUYEN INDIGENAS, DISCAPACITADOS,
EN EL MUNICIPIO HAY 44 ORGANIZACIONES
FORMALES, QUE NO HACEN PARTE DE tA MESA,

SE REALIZAN ACTIVIDADES ESPECIFICAS DE SAN CON ENFOQUE
" |DIFERENCIAL.

51, SE REALIZA CON PIC EN RESGUARDC
INDIGENA

INCLUYEN Y PRIORIZAN ORGANIZACIONES SOCIALES, ETNICAS ¥
"|COMUNITARIAS EN PROYECTOS RELACIONADOS CON SAN.

51, CON INDIGENAS Y POBLACION
RURAL

A NIVEL TERRITORIAL SE ENCUENTRAN ARTICULADAS LAS
SECRETARIAS DE SALUD Y DESARROLLC AGROPECUARIC.

3l

10JTIENEN PROYECTOS DE DESARROLLO RURAL Y PRODUCCION
. JALIMENTARIA.

S EL PROYECTO DE HUERTAS CASERAS,
FORTALECIMIENTO DE INSTITUCIONES
EDUCATIVAS ATRAVEZ DE UNIDAO
PORCICALA,160 POLLO DE ENGQRDE PARA
MADRES CABEZA DE FAMILIA.

11|TIENE CARACTERIZADA LA SITUACION NUTRICIONAL DE SU
PCBLACION.

si




12.

QUE ACCIONES REALIZA PARA MEJORAR LAS CONDICIONES
NUTRICIONALES DE LA POBLACION, EN PARTICULAR PRIMERA
INFANCIA, INFANCIA, MUJERES GESTANTES Y LACTANTES, Y
ADULTOS MAYORES.

ACCIONES DE IVC Y SEGUIMIENTO, SE REALIZAN
ACTIVIDADES DE ESTILOS DE VIDA SALUDABLE,
JORNADAS DE SENSIBILIZACION EN LA ZONA
URBANA SOBRE EDUCACION ALIMENTARIA,
LACTANCIA MATERNA, BAJQ PESO Y DE NIROS
CON ALTERACIONES NUTRICIONALES,
CELEBRACION DE LA SEMANA MUNDIAL DE LA
LACTANCIA MATERNA, TALLER SOBRE GUIAS
ALIMENTARIAS.

13

REALIZA VIGILANCIA Y SEGUIMIENTC A PROGRAMAS DE
COMPLEMENTACION ALIMENTARIA.

51, LA REALIZA SECRETARIA DE GOBIERNQ.

14,

REALIZA ACTIVIDADES DE PROMOCION, PROTECCION Y APCYO A
LA LACTANCIA MATERNA EXCLUSIVA HASTA LOS 6 MESES

SI, CON PICY SEGUIMIENTOL

15,

MENCIONE LAS ACCIONES ENCAMINADAS A REDUCIR LA
MORBIMORTALIDAD INFANTIL POR Y ASCCIADA A DESNUTRICION
AGUDA, MODERADA Y SEVERA.

SEGUIMIENTO ATODOS LOS CASOS REPORTADOS, DESDE EL
HOSPITAL, SE REALIZA ACTIVACION DE RUTA Y VISITA DE
CAMPO CON ICBF Y CDMISARIA DE FAMILIA, SE REALIZAN
BUSQUEDA ACTIVA MEDIANTE CANALIZACIONES.

16,

REALIZA SEGUIMIENTC A LOS CAS0S DE SOBREPESO Y OBESIDAD.

S1

17,

QUE ACTIVIDADES SE HACEN PARA PROMOVER HABITCS Y
ESTILOS PE VIDA SALUDABLE.

SE IMPLEMENTA ESTRATEGIA 4X4.

1B.

CUALES SON LAS MEDIDAS SANITARIAS TOMADAS POR EL
MUNICIPIO EN LA INOCUIDAD BE LA LECHE Y SUS DERIVADOS,

SOLO ELQUE S5E REALIZA A NIVEL
DEPARTAMENTAL.

19.

CUALES SDN LAS MEDIDAS SANITARIAS TDMADAS POR EL
MUNICIPIO PARA GARANTIZAR LA INOCUIDAD.

NO SE ENCUENTRA PRESENTE LA EMPRESA DE
SERVICIOS PUBLICOS

0.

QUE ACCIONES TOMA EL MUNICIPIO PARA GARANTIZAR LA

NO SE ENCUENTRA PRESENTE LA EMPRESA DE
SERVICIOS PUBLICOS

CTI\IDAD DEL AGUA,

(AN ) I @
i |)<]LS(} nex YOO, f@y{ )
PERSONA QUIEN REALIZA LA VISITA

PERSONA QUIEN RECIBE LA VISITA

~1

_‘%@5}‘1 PCIA
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REALIZAR ASISTENCIA TECNICA CON EL FIN DE
FORTALECER Y APOYAR LAS ACCIONES DE

OBJETIVO DE LA REUNION: GESTION EN SALUD PUBLICA EN EL PROGRAMA
DE SEGURIDAD ALIMENTARIA Y NUTRICIONAL
 FECHA: 09 DE JULIO DE 2019 | HORA: | 10:00 AM )
LUGAR: ALCALDIA MUNICIPAL DE PIEDRAS
REDACTADA POR- LUISA MARIA POSADA ORREGO
ASISTENTES:
NOMBRES Y APELLIDOS CARGO DEPENDENCIA
LUISA MARIA POSADA ORREGO ENFERMERA SAN SST
» APOYO A LA ALCALDIA
ERIKA NUNGO BONILLA ORI ION
PSICOLOGA COMISARIA | ALCALDIA
ADRIANA CORTES DE
- COCRDINADORA BE ALCALDIA
JENNIFER URUENA PROGRAMAS SOCIALES
PARTICIPACION ALCALDIA
MAYRA BUSTOS e
MARIA YEIMY LOZANG ADMINISTRADORA HOSPITAL
LUISA FERNANDA BARBOSA CORPORACION Mi TIERRA |ICBF
NEIDER DUVAN GUBILLOS TENIENTE POLICIA NACIONAL

INVITADOS:
NOMBRES Y APELLIDOS CARGO DEPENDENCIA
AUSENTES:
NOMBRES Y APELLIDOS CARGO | DEPENDENCIA|  MOTIVO DE

AUSENCIA
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ORDEN DEL DIA:
1. instalacidn y saludo de Bienvenida.
2. Presentacion de Jos asistentes.
3. Contextualizacion del proceso municipal:
4. Actores Institucionales, Marco Legal y estado del proceso.
5. Situacion Actual de la SAN en lo nacional, departamental y locat.
6. Elementos normativos que permiten posicionar y justificar el tema SAN en ef Departamento
7. Elementos y fuentes de informacién nacional que permiten diagnosticar la situacion de la

region
Check list de acciones en SAN municipal
Consideraciones finales y préxima reunién.

© %

DESARROLLO DE LA REUNION:

Se realiza reunién en instalaciones del Concejo municipal de Piedras, con enfermera de la
secretaria de salud Departamental Luisa Maria Posada Orrego; Con el fin de FORTALECER Y
APOYAR LAS ACCIONES DE GESTION EN SALUD PUBLICA EN EL PROGRAMA DE
SEGURIDAD ALIMENTARIA Y NUTRICIONAL.

Visita de reconocimiento de acciones municipales en
Seguridad Alimentaria y Nutricional

Objetivo General: Conocer, analizar y aplicar por medioc de un dialogo institucional ia
organizacion, definicion y relacion actual del componente de seguridad alimentaria y nutricionat
en el municipio, analizando e interpretando de manera conjunta los aspectos positivos y
negativos, y asi poder valorar, contrastar y diferenciar aquelios cuelios de botelia que no dejan
avanzar el tema en la entidad territorial.

Para que lo anterior sea efectivo se busca establecer y consolidar un ambiente asertivo en las
competencias institucionales departamentales y municipales para asi incidir en el
replanteamiento de las dinamicas y se pueda incluir ademas este importante tema en los planes
de desarrolio.

Objetivos Especificos: al finalizar la visita de la Secretaria de Salud departamental fos
asistentes contaran con:

. Conocimiento de la situacion actual det tema SAN en lo nacional y lo departamentat.
. Elementos normativos para actualizar y organizar una definicion clara del propésito de ia
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| nueva politica publica departamental de SAN 2019-2032.

. Un documento de naturaleza oficial que indique el andlisis, valoracion, contraste y
diferenciacion de los cuellos de botelia y aspectos que no han dejado posicionar el tema de
manera efectiva en el municipio.

. Una aproximacion a la interpretacion, escogencia y ulilizacidn de informacion veraz y
concreta en cuanto a la SAN se refiere.

Reunion con el Comité Municipal de Segundad Alimentaria en particular las secretarias de:
Agricuitura Medio Ambiente y Productividad, Salud y las demas del nivel ejecutivo con quien
considere el gobierno local para conocer de primera mano la situacion actual de lo que se ha
venido trabajando en los dos ultimos afos en el marco del Comité.

Objetivo: Lograr que el Comité presente al Departamento de manera resumida los alcances de
acuerdo con lo programado en el Plan de Accidn 2017, 2018, asi como de un analisis
interpretativo local del nivel de cumplimiento de su politica publica municipal.

Analizar cualitativamente por medio de un dialogo institucional los principales riesgos y
amenazas que han encontrado en el camino de gestion institucional para cumplir con los
objetivos de politica SAN,

Instalacién y saludo de Bienvenida.
Presentacién de los asistentes.
Contextualizacién del proceso municipal

Se realiza presentacién por parte de cada uno de los integrantes de la mesa, posteriormente
inicia presentacion por parte de la persona encargada de apoyar la coordinacion de salud
publica municipal , quien evidencia las actividades por parte de su dependencia, menciona el
trabajo realizado en la plataforma SISVAN, dice que no hay reporte por parte del hospital de
casos de desnutricion, las representantes del hospital, dice que si tiene casos de riesgo de
desnutricion, se sugiere hacer cruce de informacidn para determinar manejo, se mencionan las
actividades de salud publica, se realiza celebracidn de la semana mundial de la lactancia
materna, se brindan talleres pedagoégicos, se realiza seguimiento a los niflos que estan en riesgo
de desnutricibn y desnutricion, el hospital realiza seguimiento a los casos reportados de
desnutricién, también menciona que los equipos se encuentran acorde a la norma, a pesar de
que e! ICBF no avala los equipos, no se encuentra presente UMATA ni representante de la
empresa de servicios publicos.
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Situacion Actual de la SAN en lo nacional Y departamental

El pais segun ef nuevo plan de desarroilo

El pais se encuentra en proceso de reformulacién La principal apuesta de la seguridad
alimentaria y nutricional espera lograr el acceso progresivo a una alimentacion adecuada Y que
se refleje en mejores resuitados en salud y nufricién de toda la poblacidn especialmente de la
mas vulnerable para ello ademés de las estrategias planteadas se propone introducir un sistema
que ordené las funciona y actores y dinamice su operatividad de las acciones en seguridad
alimentaria y nutricional en funcion de un grupo de retos identificados en los ambitos poblacional
e institucional de la seguridad alimentaria y nutricional.

ESTRATEGIAS

Lincrementar la produccién de alimentos mediante el uso eficiente del suelo, transformacién
productiva y sostenibie.

2.Mejorar Ia capacidad de los hogares de forma fisica y econémicamente estable a alimentos, a
través de herramientas y mecanismos para su produccion o adquisicién, acceso al mercado y
generacidn de ingresos.

3.Lograr una alimentacién adecuada y mejorar el estado nutricional de la poblacion, con énfasis
en fa Guajira, Choco y zonas dispersas.

4 Establecer un mecanismo de articulacion y gobernanza mulitinivel, en torno a la SAN.

REFORMULACION DE LA POLITICA PUBLICA DE SEGURIDAD ALIMENTARIA Y
NUTRICIONAL EN EL TOLIMA

Tolima reconoce el derecho a la alimentacion, como un derecho fundamental ligado a los
derechos humanos, razén por ia cual la Politica Publica de Seguridad Alimentaria y Nutricional
busca prevenir el hambre y promover una sana alimentacién, en el marco y competencias
establecidas que constitucionaimente hoy puede lflevar a cabo la administracién plblica
colombiana.

En Consecuencia, con el derecho a la alimentacién, ia Politica Publica de Seguridad Alimentaria
y Nutricional ha de buscar los mecanismos para producir alimentos suficientes, pero también
promover que los mas vulnerables estén vinculados a procesos que les permita acceder a sus
alimentos.

Tolima a través de su Polltica Plblica de Seguridad Alimentaria y Nutricional protegera las
economias de subsistencia de las comunidades en aquellos casos en los que se demuestre que
el modelo de desarrolio econdmico del departamento ha impactado negativamente, y no les
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permite competir, 0 que sus practicas tradicionales, se han perdido por efectos det tipo de
desarrolio promovido por el departamento.

Tolima incentivara fa promocion de la participacion social, comunitaria, étnica a través de una
Politica Publica de Seguridad Alimentaria y Nutricional, consensuada, debatida, y coherente con
las realidades de nuestro territorio.

Elementos normativos que permiten posicionar y justificar el tema SAN en el
Departamento

El derecho a la alimentacion, que constituye e} eje alrededor del cual se estructura la seguridad
alimentaria y nutricional, se encuentra reconocido como un derecho humano en varios
instrumentos internacionales ratificados por Colombia. El Comité Derechos Econémicos Sociales
y Culturales “DESC” de Naciones Unidas (ONU, 1999) ha sefalado que “El derecho a la
alimentacion adecuada se ejerce cuando todo hombre, mujer o nifio, ya sea $6lo 0 en comin
con otros, tiene acceso fisico y econdmico, en todo momento, a la alimentacién adecuada o a
medios para obtenerla”. Cabe anotar que el derecho a la alimentacion goza del principio de
progresividad (realizable en el tiempo), gue lieva consigo una prohibicion de regresividad,
significando que el Estado no puede adoptar medidas regresivas gue afecten la realizacion de
este derecho.

la jurisprudencia gue la Honorable Corte Constitucional ha promulgado para delimitar y sentar
jurisprudencia sobre el alcance del concepto:

En la Sentencia de Tutela 348-12: (MP. Pretelt Chaljub), la Honorable Corte sefiala:

“El derecho a la alimentacion, es un derecho fundamental reconocido por varios instrumentos
internacionales de derechos humanos; entre los principales se encuentra el Pacto Internacional
de Derechos Econémicos Sociales y Culturales que consagra en su articulo 11.1, el deber de los
Estados de reconocer a toda persona una calidad de vida adecuada incluyendo una sana
alimentacion y el derecho fundamental de toda persona a ser protegida contra el hambre”.

la Corte Constitucional revisé ia Ley 243 de 1995 “Por medio de la cual se aprueba el Convenio
Intemacional para la Proteccion de las Obtenciones Vegetales —-UPOV”. En esta providencia se
establecio la obligacion del Estado de promover la actividad cientifica para fomentar y mejorar la
produccion de alimentos y la proteccion de la propiedad intelectual sobre obtenciones vegetales
como derecho colective de las comunidades étnicas para garantizar su soberania y
sostenibilidad alimentaria.

La Corte consider6 que era necesario proteger las practicas tradicionales de produccién de los
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grupos minoritarios, como los indigenas, negros y campesinos, por la relacion que existe entre
ellos y los recursos naturales con los que ejercen su oficio, teniendo particular atencion con el
imperativo deber constitucional de resguardar y preservar la diversidad cuttural y biologica de la
Nacion.

La Corte Constitucional en sentencia T-574 de 1996

La Corte Constitucional sefialé que el Estado debia garantizar la participacion de la comunidad
en las decisiones que puedan afectar el ambiente con el fin de proteger la diversidad e
integridad ecolégica y social y para planificar el manejo y aprovechamiento de los recursos
naturales, para garantizar su desarrolfio sostenible, su conservacion, restauracion o sustitucion.

las comunidades de pescadores y todas aquellas que dependen de los recursos del medio
ambiente.

E it fuentes de informacion nacional que permiten diagnosticar la situacion de la
reqion

Situacién Actual de ia Seguridad Alimentaria y Nutricional En Colombia

En Colombia persisten ain problemas relacionados con la inseguridad alimentaria de algunos
grupos poblacionales, especialmente los mas pobres y vulnerables, ubicados en las zonas
rurales y las periferias urbanas, en los que el consumo y la disponibilidad de alimentos se ven
afectados por el comportamiento de la produccion de la canasta basica y los factores que
determinan su sostenibilidad y suficiencia.

De acuerdo a datos de FAO, reportados en la publicacion SOFI (Estado de la Inseguridad
Alimentaria en e! Mundo) 2015, Colombia cuenta con 4,4 millones de personas subalimentadas,
lo que coresponde al 8,8% de la poblacion.

Situacion Actual de la situacién social y econémica en el Tolima, segan fuente DNP y
FEDESARROLLO

Existen factores sociales preocupantes de inseguridad alimentaria y nufricional de nuestra
pobiacion. Estas circunstancias se pueden determinar asi:

Segin el DNP, el 69,1% de la poblacién se concentra en areas urbanas, solamente el 30%
restante se ubica en areas rurales.
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Aun cuando el Departamento del Tolima, ha venido disminuyendo sus indices de pobreza,
| actualmente se encuentran en esta linea e 29,10% de sus habitantes, comportamiento por
debajo de Caqueta con 35,10%, Huila 35,70 %, Bolivar 38,20%, y la region Caribe y Chocé que
estén por encima del 41%.

En cuanto a fa pobreza monetaria extrema, estd por debajo del Meta con 7,50% pero si por
encima de Risaralda, Valle del Cauca, Quindio y Caldas quienes estan 2,20% ; 5,60%:; 5,70
6,50% respectivamente.

El Departamento de! Tolima cuenta con una amplisima poblacién perteneciente al régimen en
salud subsidiado, consecuencia de la dinamica econérnica presentada anteriormente, esto
implica una carga fiscal para el sector, asi como consecuencias en la atencion y calidad en los
servicios de salud.

Encuesta a Hogares vulnerables de los programas del ICBF, DPS, Secretaria de Salud y
Secretaria de Educacion, realizada enire los meses de abril y rayo de 2018, se pudo percibir;

En cuanto a la situacién secial de la poblacion, no es evidente un amplio reconocimiento éinico,
ni cultural en la poblacién cuyas caracteristicas raciales asi se determinan, lo que va ligado a
desconocimiento de sus derechos constitucionalmente consagrados para su proteccion.

La region Sur que es la que ras nimero de indigenas reporta, el mayor nimero estd en el
municipio de Natagaima, seguido de Planadas, Ortega y Coyaima.

Ataco, Natagaima y Coyaima, también reportan ia presencia de cormunidades Afrodescendientes
y Natagaima, Rovira y Espinal concentran poblacion Gitana.

Segln la Encuesta a Hogares, los servicios publicos en el Departamento tienen una amplia
cobertura, no obstante, mientras el 97 % de los encuestados manifestd tener cobertura de
energia eléctrica, el 70 % indico acceder a Acueducto, 54 % con recoleccion de basuras, y 50 %
gas domiciliario urbano frente a un 35 % que aln usa el gas de pipeta, y un 53 % conexion a red
de aicantariflado.

el 54% de los hogares cuentan con conexion al acueducto municipal en especial aquellos
hogares del casco urbano, en la zona rural se aprovecha el flujo de agua de rios y quebradas en
. un 26%, seguido de una conexion a acueductos comunales 18% y en unos bajos porcentajes

pero no menos importantes esta la recoleccién de agua por medic de pozo y motobomba con un
7%, agua lluvia (4%), y con un 5% que corresponde a la compra de agua embotellada para
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consumo y preparacion de alimentos en el hogar.
El nivel educativo, apenas y alcanza una constanie en la finalizacién de la secundaria, y una
bajisima integracién al mundo académico técnico, universitario y posgradual.

las condiciones econémicas de los hogares mas vulnerables muestran una fendencia de
ingresos inferiores a un salario minimo, 56 % de {os encuestados, manifestaron tener ingresos
enfre $ 250.000 y $ 500.000 pesos.

La mayor preocupacion de las personas en €l (ltimo afio se ha concentrado en no tener la
alimentacion suficiente por falta de recursos pues el 55%, de los hogares manifestaron esta
preocupacion, seguido del 47% donde por falta de recursos no han tenido variedad en el menq,
39% durante el Uitimo afio algin miembro de la familia no pudo consumir alimentos saludables y
nuiritivos, el 36% manifiesta haberse visto en la necesidad de bajar la racién de los alimentos.

Por debajo del 25%, el 23% informé que durante el Gitimo afio aigin miembro de la familia dejo
de tomar algin alimento durante el dia ya fuese desayuno, almuerzo o cena como comidas
imporiantes del dia, et 22% ha comido menos de lo normat o disminuyd la racion por factores
econdmicos, el 21% sinti6 hambre en aigun momento del dia por no haber consumido los
suficientes alimentos, y el 12% manifesto que alguna vez en los Gltimos 12 meses dejé de comer
durante todo un dia.

Es preocupante como en 436 hogares manifestaron que algin miembro del hogar no pudo
consumir alimentos por factores economicos, siendo la region Sur ta de mayor impacto seguido
muy de cerca por las regiones Sur oriente, y Centro, sin embargo, todas las regiones
manifestaron este inconveniente, siendo la regidn Nevados la de menor impacto, pero sf con 40
hogares que presentaron este problema.

Ademas, se expone la situacién del departamento, frente a ia afiliacion al SISBEN, a los

regimenes de salud, se muestra el panorama frente a los servicios publicos con los que cuentan
en los hogares tolimenses, [a situacion econémica del hogar, habitos de alimentacion.

Check list de acciones en SAN municipal

Se anexa lista de chequeo aplicada y diligenciada por los integrantes de la mesa SAN en el
municipio.

Consideraciones finales y préxima reunién.

Se resalta la importancia de entregar la informacion suministrada en el proceso de empaime con
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[ el nuevo gobierno, para darle continuidad af proceso de SAN.
i

. Se les informa que en el mes de septiembre se estaran haciendo por regionales los encuentros
| de socializacién y divulgacion de la politica SAN 2019-2032.
|

COMPROMISOS Y TAREAS
COMPROMISOS Y TAREAS RESPONSABLE PLAZO OBSERVACIO
CUMPLIMIEN NES
TO

Como constancia, se firma por los asistentes ef dia 10 de! mes de JULIO de 2019,
en instalaciones de la alcaldia del municipio de Piedras.
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COBERNAC ICMN
DEL TOLIMA

GOBERNACION DEL TOLIMA
NIT. 800,113.672-7
SECRETARIA DE SALUD DEL TOLIMA
DIRECCION DE SALUD PUBLICA

PEPARTAMENTO MUNICIPIO
TOLIMA PIEDRAS
OBJETIVO:
1. identificar ia gestién publica por parte de los integrantes de los comités o mesas SAN en el municipio.
PERSONA(S) QUE RECIBE LA VISITA CARGO TELEFONG
ERIKA NUNGO BONILLA APOYQ A LA COORDINACION 3102538073
PERS ONA QUE REALIZA LA VISITA CARGO TELEFONO
Luiso Maiia Posado Qrrego Enfermera 3015505310
PREGUNTA OBSERVACIONES

RESPUESTA

CUENTA CON PLAN SAN MUNICIPAL

NQ, SE ENCUF;NTRA APROBADO:

ACTO LEGISLATIVO MEDIANTE EL CUAL SE ESTABLECE.

NO

. JCUENTA CON MESA SAN ACTIVA Y QUIENES LO INTEGRAN.

GERENTE DEL RUSPTTAL, PLAREACTON,UMATA;
COMISARIA DE FAMILIA, JEFE DE OFICINA DE
PROGRAMAS SOCIALES, COORDINADOR DE SALUD
PUBLICA, ENLACE MAS FAMILEAS EN ACCION,
PERSONERO MUNICIPAL, COORDINADOR CDY,
CDRRDINADOR FAMILIAS FLEXIBLES, DIRECTORA
LOCAL DE SALUD, SECRETARIA DE EDUCACION,
EADE

-JCON QUE PERIODICIDAD SE REUNE LA MESA

TRIMESTRAL

SE PLANTEAN ACTIVIDADES Y ACCIONES CONCRETAS, REALES Y

- JCUMPLIBLES EN EL ESCENARIO TERRITORIAL PARA PROMOVER LA

SAN,

S

SE DEJA UN PRESUPUESTQ PARA COAYUDAR AL CUMPLIMIENTO

"|DE ACTIVIDADES Y ACCIONES ENTORNO A LA SAN.

Si

SEGUN LAS COMPETENCIAS MISIONALES SE EVIDENCIA GESTION

. JPARA PROMOVER, TRAMITAR, POSICIONAR Y EMPODERAR EL

TEMA SAN EN LAS AGENDAS DE GOBIERNO.

St

LSE INCLUYEN COMUNIDADES FORMALMENTE ORGANIZADAS EN

- JCUANTO A TEMAS RELACIONADOS A LA SAN? S| LA RESPUESTA ES|

S| MENCIONE CUALES

RO

7.

SE REALIZAN ACTIVIDADES ESPECIFICAS DE SAN CON ENFOGQUE
JDIFERENCIAL.

S, SE REALIZA CON PIC CON ADULTO
MAYOR.

INCLUYEN Y PRIORIZAN ORGANIZACIONES SQCIALES, ETNICAS Y

TJCOMUNITARIAS EN PROYECTOS RELACIONADOS CON SAN.

51, CON INDIGENAS Y POBLACION
RURAL

A NIVEL TERRITORIAL SE ENCUENTRAN ARTICULADAS LAS

" JSECRETARIAS DE SALUD Y DESARROLLO AGROPECUARIOQ.

NO

10

TIENEN PROYECTOS DE DESARROLLO RURAL Y PRODUCCION
ALIMENTARIA,

St EL PROYECTO DE HLUERTAS CASERAS.

1

-y

TIENE CARACTERIZADA LA SITUACION NUTRICIONAL DE SU
POBLACION.

St




1

[ ]

QUE ACCIONES REALIZA PARA MEJORAR LAS CONDICIONES
NUTRICIONALES DE LA POBLACION, EN PARTICULAR PRIMERA

PINFANCHA, INFANCIA, MUJERES GESTANTES Y LACTANTES, Y

ADULTOS MAYORES.

ACCIONES DE IVC Y SEGUIMIENTO, SE REALIZAN
ACTIVIDADES DE ESTILOS DE VIDA SALUDABLE,
JORNADAS DE SENSIBIIZACION EN LA ZONA
URBANA SOBRE EBUCACION ALIMENTARIA,
LACTANCIA MATERNA, BAIO PESO Y DE NIRIOS
CON ALTERACIONES NUTRICIONALES,
CELEBRACION DE LA SEMANA MUNDIALDELA
LACTANCIA MATERNA, TALLER SOBRE GUIAS
ALIMENTARIAS,

1

w

REALIZA VIGILANCIA Y SEGUIMIENTO A PROGRAMAS DE

TCOMPLEMENTACION ALIMENTARIA,

ESTE ANO SE VA A REALIZAR
ACOMPANAMIENTO EN CAPACITACION DE
MANIPULACION DE ALIMENTOS.

14}

REALIZA ACTIVIDADES DE PROMOCION, PROTECCION Y APOYO A
LA LACTANCIA MATERNA EXCLUSIVA HASTA LOS 6 MESES

St, CON PIC.

15

MENCIONE LAS ACCIONES ENCAMINADAS A REDUCIR LA
JMORBIMORTALIDAD INFANTH, POR Y ASOCIADA A DESNUTRICION
AGUDA, MODERADA Y SEVERA.

SEGUIMIENTO A TODOS LOS CASOS REPORTADOS, DESDE EL
HOSPITAL, SE REALIZA ACTIVACION DE RUTA Y VISITA DE
CAMPQ CON ICBF Y COMISARIA DE FAMILIA, SE REALIZAN
BUSQUEDA ACTIVA MEDIANTE CANALIZACIONES.

16,

{REALIZA SEGLHMIENTO A LOS CASOS DE SOBREPESO Y
OBESIOAD,

NO

17

QUE ACTIVIDADES SE HACEN PARA PROMOVER HABITOS Y
ESTILOS DE VIDA SALUDABLE.

ESTRATEGIA CONCQCE TU PESO CONOCE TU
RIESGO, ENCUENTROS DEPROTIVOS, ZUMBA,
CICLOPASEQS, CARDIQRUMBA.

1B,

CUALES SON LAS MEDIDAS SANITARIAS TOMADAS POR EL
MUNICIPIO EN LA INOCUIDAD DE LA LECHE Y SUS DERIVADOS.

SOLO £L QUE SE REALIZA A NIVEL
DEPARTAMENTAL.

19,

CUALES SON LAS MEDICAS SANITARIAS TOMADAS POR EL
MUNICIPIO PARA GARANTIZAR LA INOCUIDAD,

NO SE ENCUENTRA PRESENTE LA EMPRESA DE
SERVICIQS PUBLICOS

20

QUE ACCIONES TOMA EL MUNICIPIO PARA GARANTIZAR LA
CALIDAD DEL AGUA
L,

NO SE ENCUENTRA PRESENTE LA EMPRESA DE
SERVICIOS PUBLICOS

—
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TREALIZAR ASISTENGIA TECNICA CON EL FIN DE
_ FORTALECER Y APOYAR LAS ACCIONES DE
OBJETIVO DE LA REUNION: GESTION EN SALUD PUBLICA EN EL PROGRAMA
| DE SEGURIDAD ALIMENTARIA Y NUTRICIONAL
'FECHA: | 11 DEJULIO DE 2019 | HORA: | 02:00 PM
LUGAR: ALCALDIA MUNICIPAL DE PRADO
REDACTADA POR: LUISA MARIA POSADA ORREGO
ASISTENTES:
NOMBRES Y APELLIDOS CARGO DEPENDENCIA
LUISA MARIA POSADA ORREGO ENFERMERA SAN SST
COORDINACION DE ALCALDIA
LUISA FERNANDA FLOREZ MURILLO | S (B2
YENNY KATHERINE ZABALA VIGILANCIA ALCALDIA
RODRIGUEZ EPIDEMIOLOGICA
INVITADOS:
NOMBRES Y APELLIDOS CARGO DEPENDENCIA
AUSENTES:
MOTIVO DE
NOMBRES Y APELLIDOS CARGO |DEPENDENCIA O SENCIA

'ORDEN DEL DIA:

Instalacion y saludo de Bienvenida.

Presentacion de los asistentes.

Contextualizacion del proceso municipal:

Actores Institucionales, Marco Legal y estado del proceso.

Situacion Actual de la SAN en lo nacional, departamental y local.

Elementos normativos que permiten posicionar y justificar el tema SAN en el Departamento
Elementos y fuentes de informacion nacional que permiten diagnosticar la situacion de la
region

Noahoons
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ACTA DE REUNION

en la primera hora de vida, se identifica en control prenatal todas las gestantes con alteraciones nutricionales, se realiza semana
conmemorativa de la lactancia matema, se implementa la estrategia de Ciudad, Entorno y Ruralidad Saludable CERS a través
de la actividad fisica, rumbo terapias y ciclo paseos para la actividad fisica, dirigida ala comunidad adolescente, joven, adulta
y adulta mayor de la zona urbana, 5S¢ Realiza jornada de informacion, sobre buenos habitos alimentarios dirigida a la poblacion

de todos los cursos de vida incluyendo poblacion vulnerable indigena, victimas y ROM de la zona rural y urbana, también se
realizan acciones de IVC y sequimiento a todos los casos de desnutricion y anemia.

Situacion Actual de la SAN en lo nacional Y departamental

El pais segun el nuevo plan de desarrolio

El pais se encuentra en proceso de reformulacion La principal apuesta de la seguridad alimentaria y nutricional espera lograr el
acceso progresivo a una alimentacion adecuada y que se refleje en mejores resultados en salud y nutricién de toda la poblacién
especialmente de la mas vuinerable para ello ademas de las esfrategias planteadas se propone introducir un sistema que ordené
tas funciona y aclores y dinamice su operatividad de las acciones en seguridad alimentaria y nutricional en funcidn de un grupo
de retos identificados en los ambitos poblacional e institucional de la seguridad alimentaria y nutricional.

ESTRATEGIAS

1.Incrementar la produccién de alimentos mediante el uso eficiente del suelo, transformacion productiva y sostenible.
2.Mejorar la capacidad de los hogares de forma fisica y econdmicarnente estable a alimentos, a través de herramienias y
mecanismos para su produccion o adquisicion, acceso al mercado y generacion de ingresos.

3.Lograr una alimentacién adecuada y mejorar el estado nutricional de la poblacion, con énfasis en la Guajira, Choco y zonas
dispersas.

4.Establecer un mecanisrmo de articulacion y gobermanza multinivel, en torno a la SAN.

REFORMULACION DE LA POLITICA PUBLICA DE SEGURIDAD ALIMENTARIA Y NUTRICIONAL EN EL TOLIMA

Tolima reconoce e} derecho a la alimentacion, como un derecho fundamental ligado a los derechos humanos, razoén por fa cual
ta Politica Plblica de Seguridad Alimentaria y Nutricional busca prevenir el harmnbre y promover una sana alimentacion, en el
marco y competencias establecidas que constitucionalmente hoy puede llevar a cabo la administracién pablica colombiana.

En Consecuencia, con el derecho a la alimentacion, la Politica Publica de Seguridad Alimentaria y Nutricional ha de buscar los
mecanismos para producir alimentos suficientes, pero también promover que 10s mas vulnerables estén vinculados a procesos
que les permita acceder a sus alimentos.

Tolima a través de su Politica Publica de Seguridad Alimentaria y Nutricional protegera las economias de subsistencia de ias
comunidades en aquelios casos en los que se demuestre que el modelo de desarrolio econdmico del departamento ha impactade
negativamente, y no les permite competir, 0 que sus practicas tradicionales, se han perdido por efectos del tipo de desarrollo
promovido por 8] departarmento.

Tolima incentivara la promocion de la participacion social, comunitaria, étnica a través de una Politica Plblica de Seguridad
Alimentania y Nutricional, consensuada, debatida, y coherente con las realidades de nuestro teritorio.

Elementos normativos que permiten posicionar y justificar el tema SAN en el Departamento

El dereche a Ia alimentacion, que constituye el eje alrededor del cual se estructura ia seguridad alirnentana y nutricional, se
encuentra reconocido como un derecho humano en varios instrumentos internacionales ratificados por Colombia. Ei Comité
Derechos Econémicos Sociales y Culturales “DESC” de Naciones Unidas (ONU, 1999) ha sefialado que “Ei derecho a la
alimentacion adecuada se ejerce cuando todo hombre, mujer o nifio, ya sea s0lo o en comiin con ofros, tiene acceso fisico y
econdémico, en todo momento, a la alimentacion adecuada o a medios para obteneria®. Cabe anotar que el derecho a la
alimentacion goza del principio de progresividad (realizable en el tiempo), que leva consigo una prohibicion de regresividad,
significando que el Estado no puede adoptar medidas regresivas que afecten la realizacion de este derecho.
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la jurisprudencia que la Honorable Corte Constitucional ha promuigado para delimitar y sentar jurisprudencia sobre el alcance
del corncepto:

En la Sentencia de Tutela 348-12: (MP. Pretelt Chaljub), la Honorable Corte sefiala:

“El derecho a la alimentacién, es un derecho fundamental recoriocide per varios instrumentos intemacionales de derechos
humanos; entre los principales se encuentra el Pacto Intemacional de Derechos Econémicos Sociates y Culturales que consagra
en su articuto 11.1, el deber de los Estados de reconocer a toda persona una calidad de vida adecuada incluyende una sana
alimentacién y el derecho fundamental de toda persona a ser protegida contra el hambre”.

la Corte Constitucional revisd la Ley 243 de 1995 *Por medio de la cual se aprueba el Convenio Intemacional parala Proteccidn
de las Obtenciones Vegetales ~UPOV". En esta providencia se establecié Ja obligacion del Estado de promover la actividad
cientifica para fomentar y mejorar ia produccion de alimentos y la proteccién de la propiedad intelectual sobre obtenciones
vegetales como derecho colectivo de las comunidades éinicas para garantizar su soberania y sostenibilidad alimentaria.

La Corte considert que era necesario proteger las précticas tradicionales de produccién de los grupos minoritarios, como los
indigenas, negros y campesinos, por la relacion que existe entre ellos y los recursos naturales con los gue ejercen su oficio,
teniendo particular atencidn con el imperativo deber constitucional de resguardar y preservar la diversidad cultural y biologica de
la Nacion.

La Corte Constitucional en sentencia T-574 de 1996

La Corle Constitucional sefialé que el Estado debia garantizar [a participacién de la comunidad en las decisiones gue puedan
afectar el ambiente con el fin de proteger la diversidad e integridad ecoldgica y social y para planificar el manejo y
apravechamiento de los recursos naturales, para garantizar su desarrollo sostenible, su censervacion, restauracion o sustitucion.
las comunidades de pescadores y todas aquellas que dependen de los recursos del medio ambients.

Elementos v fuentes de informacién nacional que permiten diagnosticar Ia situacién de la region -

Situacion Actual de la Seguridad Alimentaria y Nutricional £n Colombia

En Colombia persisten ain problemas relacionados con la inseguridad alimentaria de aigunos grupos poblacionales,
especialmente los mas pobres y vulnerables, ubicados en las zenas rurales vy [as periferias urbanas, er los que el consumoy la
disponibilidad de afimentos se ven afectados por el comportamiento de la produccién de 1a canasta basica y los factores que
determinan su sostenibilidad y suficiencia.

De acuerdo a datos de FAQ, reportados en la publicacion SOF| (Estado de la inseguridad Alimentaria en & Mundo) 2015,
Colombia cuenta con 4,4 miliories de personas subalimentadas, lo que corresponde al 8,8% de la poblacion.

Situacian Actual de la situacién social y econdmica en el Tolima, segiin fuente DNP y FEDESARROLLOQ

Existen factores sociales preocupantes de inseguridad alimentaria y nutricional de nuestra pobiacion. Estas circunstancias se
pueden determinar asi: '

Segun el DNP, e169,1% de la poblacion se concentra en areas urbanas, solamante el 30% restante se ubica en dreas rurales.
Aun cuando el Departamento del Tolima, ha venido disminuyendo sus indices de pobreza, actualmente se encuentran an esta
iinea el 29,10% de sus habitantes, comportamiento por debajo de Caguetd con 35,10%, Huila 35,70 %, Bolivar 38,20%, vy la
regidon Canbe y Choct que estan por ericima def 41%.

En cuanto a la pobreza monetaria extrema, esta por debajo del Meta con 7,50% pero si por encima de Risaralda, Valle del
Cauca, Quindio y Caldas guienes estin 2,20% ; 5,60%; 5,70; 6,50% respectivamente.
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El Departamento del Tolima cuenta con una amplisima poblacién perieneciente al régimen en salud subsidiado, consecuencia
de ia dindmica econdmica presentada anteriormente, esto implica una carga fiscal para el seclor, asi como consecuencias en la
atencion y calidad en los servicios de salud.

Encuesta a Hogares vulnerables de los programas del ICBF, DPS, Secretaria de Salud y Secretaria de Educacion, realizada
entre los meses de abril y mayo de 2018, se pudo percibir;

En cuanto a la situacion social de fa poblacion, no es evidente un ampiio reconocimiento étnico, ni cultural en la poblacién cuyas
caracteristicas raciales asi se determinan, lo que va ligado a desconocimiento de sus derechos consfitucionalmente consagrados
para su proteccidn.

La region Sur que es fa que mas nimero de indigenas reporta, el mayor nimero esta en el municipio de Natagaima, sequido de
Planadas, Orfega y Coyaima.

Ataco, Natagaima y Coyaima, también reportan la presencia de comunidades Afrodescendientes y Natagaima, Rovira y Espinal
concentran poblacién Gitana.

Segun la Encuesta a Hogares, los servicios pablicos en el Departamento tienen una amplia cobertura, no obstante, mientras el
97 % de los encuestados manifestd tener coberiura de energia eléctrica, el 70 % indicé acceder a Acueducto, 54 % con
recoleccion de basuras, y 50 % gas domiciliario urbano frente a un 35 % que ain usa ef gas de pipeta, y un 53 % conexién a
red de alcantariflado.

e 54% de los hogares cuentan con conexion al acueducto municipal en especial aquelios hogares del casco urbano, en la zona
rural se aprovecha ef flujo de agua de rios y quebradas en un 26%, seguido de una conexién a acueductos comunales 18% y
en unos bajos porcentajes

pero no menos importantes esta la recoleccion de agua por medio de pozo y motobomba con un 7%, agua Huvia (4%}, y con un
5% que corresponde a [a compra de agua emboteilada para consumo y preparacién de afimentos en el hogar.

El nivel educativo, apenas y alcanza una constante en la finalizacion de la secundaria, y una bajisima integracion al mundo
académico técnico, universitario y posgradual.

fas condiciones econémicas de los hogares mas vulnerables muestran una tendencia de ingresos inferiores a un salario minimo,
56 % de los encuestados, manifestaron tener ingresos entre $ 250.000 y $ 500.000 pesos.

La mayor preocupacion de las personas en el Gitimo afio se ha concenirado en no fener la alimentacion suficiente por faita de
recursos pues & 55%, de los hogares manifestaron esta preocupacion, seguido del 47% donde por falia de recursos no han
tenido vanedad en el mend, 39% durante el Gltimo afio aigin miembro de la familia no pudo consumir alimentos saludables y
nutritivos, el 36% manifiesta haberse visto en |a necesidad de bajar la racién de los alimentos.

Por debajo del 25%, el 23% informo que durante el Gitime afio algun miembro de la familia dej6 de tomar algin alimento durante
el dia ya fuese desayuno, almuerzo o cena como comidas importantes del dia, el 22% ha comido menos de o normal o disminuyd
la racién por faclores econdmicos, el 21% sintid hambre en algin momento del dia por no haber consumido los suficientes
alimentos, y el 12% manifestd que alguna vez en ios Gitimos 12 meses dej6 de comer durante todo un dia.

Es preocupante como en 436 hogares manifestaron que algan miembro del hogar no pudo consumir alimentos por factores
economicos, siendo la regién Sur la de mayor impacto seguido muy de cerca por las regiones Sur oriente, y Centro, sin embargo,
todas las regiones manifestaron este inconveniente, siendo la regién Nevados la de menor impacto, pero si con 40 hogares que
presentaron este problema.

Ademas, se expone la situacién del departamento, frente a 1a afiliacion al SISBEN, a los regimenes de salud, se muestra el
panorama frente a los servicios ptiblicos con los que cuentan en ios hogares olimenses, la situacion econdmica de! hogar,
habitos de alimentacion.
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Check list de acciones en SAN municipal

Se anexa lista de chequeo aplicada y difigenciada por los infegrantes de la mesa SAN en el municipio.

Consideraciones finales y préxima reunion.

Se resalta la importancia de entregar la informacion suministrada en el proceso de empalme con el nuevo gobiemo, para darle

continuidad al proceso de SAN.

Se les informa que en el mes de septiembre se estardn haciendo por regionales los encuentros de socializacién y divulgacion

de la politica SAN 2019-2032.

COMPROMISOS Y TAREAS

. COMPROMISOS Y TAREAS

RESPONSABLE

PLAZO
CUMPLIMIENTO

OBSERVACIONES

Como constancia, se firma por los asistentes el dia 11 del mes de JULIO de 2019, en instalaciones de la alcaldia

de! municipic de Prado.

v

NOMBRE APELLIDG /] FIRMA
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] GOBERNACION DEL

TOLIMA

NIT, 800.113.672-7
SECRETARIA DE SALUD DEL TOLIMA

HRECCION DE SALUD
COBERMACION
OEL TOLIMA

PUOBLICA

DEPARTAMENTO

MUNICIPIb

TOLIMA PRADO
OBJETIVO;
1. Identificar la gestién publica por parte de los integrantes de los comités o mesas SAN en el municipio.
PERSONA(S) QUE RECIBE LA VIiSITA CARGQO TELEFONO
LUISA FERNANDA FLOREZ MURILLO COORDINACION DE SALUD PUBLICA 3208022322
PERSONA QUE REALIZA LA VISITA CARGO TELEFONO
Luisa Maria Posada Orego Enfermera 3015505310
PREGUN’I_'A RESPLUESTA OBSERVACIONES i
CUENTA CON PLAN SAN MUNICIPAL. .Sl

ACTO LEGISLATIVO MEDIANTE EL CUAL SE ESTABLECE.

ACUERDO 0684 DEL 26 DE MAYD DE 2D16

. |CUENTA CON MESA SAN ACTIVA Y QUIENES LO INTEGRAN.

ALCALDE MUNICIPAL, GESTORA SOCIAL, SECRETARIA
XE SALUD, DESARROLLO AGROPECUARI G, GENERAL
¥ DE GOBIERNO, DESARRDLLO SOCIAL, EDUCADIDN,
$ALUD PUBLICA, COMISARIO DE FAMILIA, GERENTE
IPS, REPRESNTANTE DE iCBF, REGISTRADURIA, EAPB,
FAMILIAS EN ACCION, VICTIMAS, POLICIA.

2. JCON QUE PERIODICIDAD SE REUNE LA MESA TRIMESTRAL
SE PLANTEAN ACTIVIDADES Y ACCIONES CONCRETAS, REALES Y

3. JCUMPLIBLES EN EL ESCENARIO TERRITCRIAL PARA PROMOVER LA sl
SAN.

a SE DEJA UN PRESUPUESTO PARA COAYUDAR AL CUMPLIMIENTO] 5

“IDE ACTIVIDADES Y ACCIONES ENTORNO A LA SAN.

-|PARA PROMOVER, TRAMITAR, POSICIONAR Y EMPODERAR EL

SEGUN LAS COMPETENCIAS MISIONALES SE EVIDENGIA GESTION}

TEMA SAN EN LAS AGENDAS DE GOBIERNO.

5§

- |[CUANTO A TEMAS RELACIONADOS A LA SAN? 5i LA RESPUESTAES

£SE INCLUYEN COMUNIDBADES FORMALMENTE ORGANIZADAS EN|

S| MENCIONE CUALES

5

" |DIFERENCIAL.

SE REALIZAN ACTIVIDADES ESPECIFICAS DE SAN CON ENFOQUE

St, SE REALIZA CON PIC .

"JCOMUNITARIAS EN PROYECTOS RELACIONADOS CON SAN.

iNCLUYEN Y PRICRIZAN ORGANIZACIONES SOCIALES, ETNICAS Y

81, CON POBLACION ROCM £
INDIGENAS, VICTIMAS,

A NIVEL TERRITORIAL SE ENCUENTRAN ARTICULACAS LAS

9 |SECRETARIAS DE SALUD Y OESARROLLO AGROPECUARIO. Sl

10| TIENEN PROYECTOS DE DESARROLLO RURAL Y PRODUCCION D
ALIMENTARIA.

11|TIENE CARACTERIZADA LA SITUACION NUTRICIONAL DE Su o

POBLACION.




QUE ACCIONES REALIZA PARA MEJORAR LAS CONDICIONES
NUTRICIONALES DE LA POBLACION, EN PARTICULAR PRIMERA
JINFANCIA, INFANCIA, MUJERES GESTANTES Y LACTANTES, Y
ADULTOS MAYORES.

1

[t

las actividades que se realizan con nifios y nifias menores de 5 afics
identificados con desnutridén aguta, se incentiva & iniciar
lactancia materna en la primera hora de vids, e identifica en
control prenatai todas las gestantes con alteradones nutzicionales,
s¢ realiza semana conmemorativa de ia lactancia materna,

REALIZA VIGILANCIA Y SEGUIMIENTO A PROGRAMAS DE

13 COMPLEMENTACION ALIMENTARIA.

REALIZA ACTIVIDADES DE PROMOCION, PROTECCION Y APOYO A

14. LA LACTANCIA MATERNA EXCLUSIVA HASTA LOS 6 MESES

MENCIONE LAS ACCIONES ENCAMINADAS A REDUCIR LA
15MORBIMORTALIDAD INFANTIL POR Y ASOCIADA A DESNUTRICION
AGUDA, MODERADA Y SEVERA.

SEGUIMIENTO A TODOS LOS CASOS REPORTADOS, DESDE EL
HOSPITAL, SE REALIZA ACTHVACION DE RUTA Y VISITA DE

r CAMPQO CON ICBF Y COMISARIA DE FAMILIA, SE REALIZAN

BUSQUEDA ACTIVA MEDIANTE CANALIZACIONES.

1 REALIZA SEGUIMIENTO A LOS CASOS DE SOBREPESO Y

[2}]

10BESIDAD.

~

17,

ESTH.OS DE VIDA SALUDABLE.

se implementa |3 estrategia de Ciudad, Entorno
v Ruralidad Saludable CERS a través de la

QUE ACTIVIDADES SE HACEN PARA PROMOVER HABITOS Y| actividad fisica, rumbo terapias y ciclo paseos

para la actividad fisica, dirigida ala comunidad
adolescente, joven, adulta y adulta mayor de la
zona urbana

[+

18.

MUNICIPIO EN LA INOCUIDAD DE LA LECHE Y SUS DERIVADOS.

CUALES SON LAS MEDIDAS SANITARIAS TOMADAS POR EL

SOLO EL QUE SE REALIZA A NIVEL
DEPARTAMENTAL.

19

IMUNICIPIO PARA GARANTIZAR LA INOCUIDAD.

CUALES SON LAS MEDIDAS SANITARIAS TOMADAS POR EL

SE REALIZA CON EL TECNICO DEL
DEPARTAMENTO EN COMPARIA CON
COORDINADORA DE SALUD PUBLICA Y POLICIA.

20,

CALIDAD DEL AGUA

QUE ACCIONES TOMA EL MUNICIPIO PARA GARANTIZAR LAEP SE TOMAN MUESTRAS DE LA PLANTA PARA

VERIFICAR Y HACER CONTROL.

-

e i Rk Qreeg
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OBJETIVO DE LA REUNION:

REALIZAR ASISTENCIA TECNICA CON EL FIN DE
FORTALECER Y APOYAR LAS ACCIONES DE
GESTION EN SALUD PUBLICA EN EL PROGRAMA
DE SEGURIDAD ALIMENTARIA Y NUTRICIONAL

FECHA: 11 DE JULIO DE 2019 A HORA: 10:00 AM
LUGAR: ALCALDIA MUNICIPAL DE PURIFICACION
REDACTADA POR: LUISA MARIA POSADA ORREGO
ASISTENTES:
NOMBRES Y APELLIDOS CARGO DEPENDENCIA
LUISA MARIA POSADA ORREGO ENFERMERA SAN SST
NORMA CONSTANZA CONDE COORDINACION DE ALCALDIA

PENAGOS

SALUD PUBLICA

INVITADOS:
NOMBRES Y APELLIDOS CARGO DEPENDENCIA
AUSENTES:
MOTIVO DE
NOMBRES Y APELLIDOS CARGO DEPENDENCIA AUSENCIA

ORDEN DEL DIA:

Instalacion y saludo de Bienvenida.
Presentacion de los asistentes.

onpINS

Contextualizacion del proceso municipal:

Actores Institucionales, Marco Legal y estado del proceso.
Situacion Actual de la SAN en lo nacional, departamental y local.
Elementos normativos que permiten posicionar y justificar el tema SAN en el Departamento (
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ACTA DE REUNION

7. Elementos y fuentes de informacién nacional que permiten diagnosticar la situacion de la
region

8. Check list de acciones en SAN municipal

9. Consideraciones finales y proxima reunion.

DESARROLLO DE LA REUNION:

Se realiza reunion en instalaciones de la alcaldia municipal de Purificacion, con enfermera de la secretaria de salud
Departamental Luisa Maria Posada Orrego; Con el fin de FORTALECER Y APOYAR LAS ACCIONES DE GESTION EN SALUD
PUBLICA EN EL PROGRAMA DE SEGURIDAD ALIMENTARIA Y NUTRICIONAL.

Visita de reconocimiento de acciones municipales en
Seguridad Alimentaria y Nutricional

Objetivo General: Conocer, analizar y aplicar por medio de un dialogo institucional la organizacion, definicidon y relacion actual
del componente de seguridad alimentaria y nutricional en el municipio, analizando e interpretando de manera cenjunta 10
aspectos positivos y negativos, y asi poder valorar, contrastar y diferenciar aquellos cugllos de botella que no dejan avanzar el
tema en la entidad territorial.

Para que lo anterior sea efectivo se busca establecer y consolidar un ambiente asertivo en las competencias institucionales
departamentales y municipales para asi incidir en el replanteamiento de las dindmicas y se pueda incluir ademas este importante
tema en los planes de desarrollo.

Objetivos Especificos: al finalizar |a visita de ta Secretaria de Salud departamental los asistentes contaran con:

. Conocimiento de la situacion actual del tema SAN en lo nacional y lo departamental.

. Elementos normativos para actualizar y organizar una definicion clara del propésito de la nueva politica publica
departamental de SAN 2019-2032.

. Un documento de naturaleza oficial que indique el analisis, valoracion, contraste y diferenciacion de los cuellos de
botella y aspectos que no han dejado posicionar el tema de manera efectiva en el municipio.

. Una aproximacion a la interpretacion, escogencia y utilizacion de informacion veraz y concreta en cuanto a la SAN se
refiere.

Reunion con el Comité Municipal de Seguridad Alimentaria en particular las secretarias de: Agricultura Medio Ambiente vy
Productividad, Salud y las demas del nivel ejecutivo con quien considere el gobierno local para conocer de primera mano la
situacion actual de lo que se ha venido trabajando en los dos dltimos afios en el marco del Comité.

Objetivo: Lograr que el Comité presente al Departamento de manera resumida los alcances de acuerdo con [0 programado en
el Plan de Accién 2017, 2018, asi como de un andlisis interpretativo local del nivel de cumplimiento de su politica pablica
municipal.

Analizar cualitativamente por medio de un dialogo institucional los principales riesgos y amenazas que han encontrado en el
camino de gestion institucional para cumplir con los objetivos de politica SA

Instalacién y saiudo de Bienvenida.

Presentacion de los asistentes.

Contextualizacion del proceso municipal
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. ACTA DE REUNION

inicia presentacion por parte de la persona encargada de apoyar a coordinacion de salud pablica municipal , quien evidencia
las actividades por parte de su dependencia, informa que la mesa se reune trimestral, se socializa en mesa la contratacion con
el hospital para la ejecucion de PIC, en el cual se dejaron las siguientes actividades talleres ludicopedagogicos a madres
gestanies y lactantes en habitos nutricionales saludables, lactancia materna, alimentacion complementaria, estrategias de
pausas publicitarias acerca de lactancia materna, se realizaran actividades con hogares FAMI del ICBF promoviendo AIEPI, se
promocionara estrategia “tiendas escolares saludables”, se desarrollara estrategia de buenas précticas de alimentacion
saludable para menores de 5 afios, se realizan capacitaciones de 5406 de 2015 a personal médico y de enfermeria del hospital,
se realiza conmemoracion de la semana de la lactancia materna, desde |a parte de gestion publica se realiza participacion en
mesa y COMPES, se esta haciendo seguimiento para los casos de bajo peso y desnutricion, se esia realizando informe y cargue
de plataforma SISVAN, no se encuentra presente persona encargada de secretaria de desarrollo agropecuario.

Situacién Actual de la SAN en lo nacional Y departamental

E1 pais segin el nuevo plan de desarrolio

El pais se encuentra en proceso de reformulacion La principal apuesta de la seguridad alimentaria y nutricional espera lograr el
acceso progresivo a una alimentacion adecuada y que se refleje en mejores resultados en salud y nutricidn de toda la poblacion
especialmente de la mas vulnerable para ello ademas de las estrategias planteadas se propone introducir un sistema que ordene
las funciona y actores y dinamice su operatividad de las acciones en seguridad alimentaria y nutricional en funcién de un grupo
de retos identificados en los ambitos poblacional e institucional de la seguridad alimentaria y nutricional.

ESTRATEGIAS

1.Incrementar la produccion de alimentos mediante el uso eficiente del suelo, transformacion productiva y sostenible.

2.Mejorar la capacidad de los hogares de forma fisica y economicamente estable a alimentos, a través de herramientas y
mecanismos para su produccidn o adquisicion, acceso al mercado y generacion de ingresos.

3.Lograr una alimentacion adecuada y mejorar el estado nutricional de la poblacion, con énfasis en {a Guajira, Choco y zonas
dispersas.

4. Establecer un mecanismo de articulacién y gobemanza multinivel, en tormo a la SAN.

REFORMULACION DE LA POLITICA PUBLICA DE SEGURIDAD ALIMENTARIA Y NUTRICIONAL EN EL TOLIMA

Tolima reconoce el derecho a la alimentacion, como un derecho fundamental ligado a los derechos humanas, razon por la cual
la Politica Publica de Seguridad Alimeniaria y Nutricional busca prevenir gl hambre y promover una sana alimentacian, en et
marco y competencias establecidas que constitucionaimente hoy puede llevar a cabo la administracion publica colombiana,

En Consecuencia, can el derecho a ja alimentacion, ta Politica Publica de Seguridad Alimentaria y Nutricional ha de buscar los
mecanismos para producir alimenios suficientes, pero también promover que los mas vulnerables estén vinculados a procesos
que les permita acceder a sus alimentos.

Tolima a través de su Politica Pablica de Seguridad Alimentaria y Nutricional protegera las economias de subsistencia de las
comunidades en aquellos casos en los que se demuestre que el modelo de desarrollo econdmico del departamento ha impactado
negativamente. y no les permite competir, o que sus practicas fradicionales, se han perdido por efectos del tipo de desarrollo
promovido por el departamento.

Tolima incentivara la promocidn de la participacion social, comunitaria, étnica a traves de una Politica Publica de Seguridad
Alimentaria y Nutricional, cansensuada, debatida, y coherente con las realidades de nusstro territorio.

Elementos normativos que permiten posicionar y justificar el tema SAN en el Departamento

El derecho a la alimentacion, que constituye el gje alrededar del cual se estructura la seguridad alimentaria y nutricional, se
encuentra reconocido como un derecho humano en varios instrumentos internacionales ratificados por Colombia. El Comite
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Derechos Economicos Sociales y Cullurales “DESC” de Naciones Unidas (ONU, 1989) ha sefialado que “El derecho a la
alimentacion adecuada se ejerce cuando todo hombre, mujer o nifio, ya sea sélo o0 en comtin con otros, tiene acceso fisico y
econdmico, en fodo momento, a la alimentacion adecuada © a medios para obtenerla’. Cabe anotar gue el derecho a la
alimentacion goza del principio de progresividad (realizable en el tiempo), gue lleva consigo una prohibicion de regresividad,
significando que el Estado no puede adoptar medidas regresivas que afecten la realizacion de este derecho.

la jurisprudencia que la Honorable Corte Constitucional ha promulgado para delimitar y sentar jurisprudencia sobre el alcance
del concepto:

En |la Sentencia de Tutela 348-12: (MP. Pretelt Chaljub), la Honorable Corte sefiala:

“El derecho a la alimentacion, es un derecho fundamental reconocido por varios instrumentos internacionales de derechos
humanos; entre fos principales se encuentra el Pacto internacional de Derechos Economicos Sociales y Culturales que consagra
en su articuio 11.1, el deber de los Estados de reconocer a toda persona una calidad de vida adecuada incluyendo una sana
alimentacion y el derecho fundamental de toda persona a ser protegida contra el hambre”.

la Corte Constitucional revisé la Ley 243 de 1895 “Por medio de la cual se aprueba el Convenio lnternacional para la Proteccion
de las Obtenciones Vegetales -UPOV". En esla providencia se establecié la obligacion del Estado de promover la actividad
cientifica para fomentar y mejorar la produccion de alimentos y la proteccién de la propiedad intelectual sobre obtenciones
vegetales como derecho colectivo de las comunidades étnicas para garantizar su soberania y sostenibilidad alimentaria.

La Corte considerd que era necesario proteger las practicas tradicionales de produccion de los grupos minoritasios, como los
indigenas, negros y campesinos, por la relacion que existe entre ellos y los recursos naturales con los que gjercen su oficio,
teniendo particular atencion con el imperativo deber constitucicnal de resguardar y preservar la diversidad cultural y biologica de
1a Nacion.

La Corte Constitucional en sentencia T-574 de 1996

La Corte Constitucional senald que el Estado debia garantizar la participacion de la comunidad en las decisiones que puedan
afectar el ambiente con el fin de proteger la diversidad e integridad ecologica y social y para planificar el manejo y
aprovechamiento de los recursos naturales, para garantizar su desarrollo sostenible, su conservacion, restauracion o sustitucion.

las comunidades de pescadores y todas aguellas que dependen de los recursos del medio ambiente.

Elementos y fuentes de informacién nacignal que permiten diagnosticar la situacion de la region

Situacion Actual de la Seguridad Alimentaria y Nutricional En Colombia

En Colombia persisten aln problemas relacionados con la inseguridad alimentaria de algunos grupos poblacionales,
especialmente los mas pobres y vulnerables, ubicados en las zonas rurales y las periferias urbanas, en los que el consumo y la
disponibilidad de alimentos se ven afectados por el comportamiento de la produccion de la canasta basica y los factores que
determinan su sostenibilidad y suficiencia.

De acuerdo a datos de FAO, reportados en la publicacion SOF! (Estado de la Inseguridad Alimentaria en el Mundo) 2015,
Colombia cuenta con 4,4 millones de personas subalimentadas, lo que corresponde al 8,8% de la pobiacién.

Situacien Actual de la situacién social y econémica en el Tolima, segun fuente DNP y FEDESARRQOLLO

Existen factores sociales preccupantes de inseguridad alimentaria y nutricional de nuestra poblacion. Estas circunstancias se
pueden determinar asi:

Segun el DNP, el 69,1% de la poblacién se concentra en areas urbanas, solamente el 30% restante se ubica en areas rurales. (
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Aun cuando el Departamento del Tolima, ha venido disminuyendo sus indices de pobreza, actualmente se encuentran en esta
linea el 29,10% de sus habitantes, comportamiento por debajo de Caquetd con 35,10%, Huila 35,70 %, Bolivar 38,20%, yla
regién Caribe y Chocd que estan por encima del 41%.

En cuanto a la pobreza monetaria extrema, esta por debajo del Meta con 7,50% pero si por encima de Risaraldza, Valle del
Cauca, Quindio y Caldas quienes estan 2, 20% ; 5,60%; 5,70; 6,50% respectivamente.

El Departamento del Tolima cuenta con una amplisima poblacion perteneciente al régimen en salud subsidiado, consecuencia
de la dinémica econdomica presentada anteriormente, esto implica una carga fiscal para el sector, asi como consecuencias en ia
atencion y calidad en los servicios de salud.

Encuesta a Hogares vulnerables de los programas del ICBF, DPS, Secretaria de Salud y Secretaria de Educacion, realizada
entre los meses de abril y mayo de 2018, se pudo percibir:

En cuanto a |a situacién social de la poblacidn, no es evidente un amplio reconocimiento étnico, ni cultural en la poblacion cuyas
caracteristicas raciales asi se determinan, lo que va ligado a desconocimiento de sus derechos constitucionalmente consagrados
para su proteccion.

La region Sur que es la gue mas nimero de indigenas reporta, el mayor nimero esta en el municipio de Natagaima, seguido de
Planadas, Ortega y Coyaima.

Ataco, Natagaima y Coyaima, también reportan la presencia de comunidades Afrodescendientes y Natagaima, Rovira y Espinal
concentran poblacién Gitana.

Segun la Encuesta a Hogares, los servicios publicos en el Departamento lienen una amplia cobertura, no obstante, mientras el
97 9% de los encuestados manifests tener cobertura de energia eléctrica, el 70 % indicd acceder a Acueducto, 54 % con
recoleccion de basuras, y 50 % gas domiciliario urbano frente a un 35 % que aln usa el gas de pipeta, y un 53 % conexion a
red de alcantarillado.

el 54% de los hogares cuentan con conexion al acueducto municipal en especial aquellos hogares del casco urbano, en |a zona
rural se aprovecha el flujo de agua de rios y quebradas en un 26%, seguido de una conexion a acueductos comunales 18% y
en unos bajos porcentajes

pero no menos importantes esta la recoleccion de agua por medio de pozo y motobomba con un 7%, agua lluvia (4%}, y con un
5% que corresponde a la compra de agua embotellada para consumo y preparacion de alimentos en el hogar.

El nivel educativo, apenas y alcanza una constante en ia finalizacion de la secundaria, y una bajisima integracion al mundo
académico técnico, universitario y posgradual.

las condiciones econémicas de los hogares mas vuinerables muestran una tendencia de ingresos inferiores a un salario minimo,
56 % de los encuestados, manifestaron tener ingresos entre $ 250.000 y § 500.000 pesos.

La mayor preocupacion de las personas en el Ultimo afio se ha concentrado en no tener la alimentacion suficiente por falta de
recursos pues el 55%, de los hogares manifestaron esta preocupacion, seguido del 47% donde por falta de recursos no han
tenido variedad en el menu, 39% durante e Gltimo afio algun miembro de la familia no pudo consumir alimentos saludables y
nutritivos, el 36% manifiesta haberse visto en la necesidad de bajar la racién de los alimentos.

Por debajo del 25%, el 23% informé que durante el ultimo afio algin miembro de la familia dejo de tomar algdn alimento durante
el dia ya fuese desayuno, almuerzo o cena como comidas importantes del dia, el 22% ha comido menos de lo normal o disminuyd
ta racién por factores econémicos, el 21% sintié hambre en algan momento del dia por no haber consumido los suficientes
alimentos, y el 12% manifesté que alguna vez en los Gitimos 12 meses dejé de comer durante todo un dia.

&~
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Es preocupante como en 438 hogares manifestaron que algin miembro de! hogar no pudo consumir alimentos por factores
econdmicos, siende la region Sur la de mayor impacto seguido muy de cerca por las regiones Sur oriente, y Centro, sin embarga,
todas las regiones manifestaron este inconveniente, siendo la region Nevados la de menor impacto, pero si con 40 hogares que
presentaron este problema.

Ademas, se expone la situacién del departamento, frente a la afiliacion al SISBEN, a los regimenes de salud, se muestra el

panorama frente a los servicios publicos con los que cuentan en los hogares tolimenses, a situacion economica del hogar,
habitos de alimentacion.

Check list de accighes en SAN municipal

Se anexa lista de chequeo aplicada y diligenciada por los integrantes de la mesa SAN en el municipio.

Consideraciones finales y préxima reunion,

Se resalta la importancia de entregar la informacion suministrada en e! procese de empalme con el nuevo gobierno, para darle
centinuidad al proceso de SAN.

Se les informa que en el mes de septiembre se estarén haciendo por regionales los encuentros de socializacion y divulgacion
de la politica SAN 2019-2032.

COMPROMISOS Y TAREAS

COMPROMISOS Y TAREAS RESPONSABLE PLAZO OBSERVACIONES
CUMPLIMIENTO

Como constancia, se firma por los asistentes el dia 11 del mes de JULIO de 2019, en instalaciones de la alcaldia
del municipio de Purificacion.

NOMBRE APELLIDO ~ ,@nﬁx
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GOBERNACION DEL TOLIMA

N NIT. 800.113.672-7 r
SECRETARIA DE SALUD DEL TOLIMA \J
g DIRECCION DE SALUD PUBLICA Soluciones
GOBERMACIGON que troasforman
DEL TOUIMA
VISITA DE RECONOCIMIENTO DE ACCIONES MUNICIPALES EN SEGURIDAD ALIMENTARIA Y NUTRICIONAL
DEPARTAMENTC MUNICIPIO
TDLIMA PURIFICACION
OBJETIVO:
1. Identificar la gestion publica por parte de los integrantes de los comités o mesas SAN en el municipio.
PERSONA({S) QUE RECIBE LA VISITA CARGOQ TELEFONO
NORMA CONSTANZA CONDE COORDINACION DE SALUD PUBLICA 3208022322
PERSONA QUE REALIZA LA VISITA CARGO TELEFONO
Luisa Moria Posoda Orrego Enfermera 3015505310
PREGUNTA RESPUESTA OBSERVACIONES
CUENTA CON PLAN SAN MUNICIPAL. Si

ACTO LEGISLATIVO MEDIANTE EL CUAL SE ESTABLECE.

ACUERDO 07 DE MARZD DE 2016

. |CUENTA CON MESA SAN ACTIVA'Y QUIENES LO INTEGRAN.

ALCALDE MUNICIPAL, GESTORA 50CIAL, SECRETARIA
DE SALUD, DESARROLLO AGROPECUARIO, GENERAL Y
DE GOBIERND, DESARROLLO SOCIAL, EDUCADION,
SALUD PUBLICA, COMISARIO DE FAMILIA, GERENTE
IPS, REPRESNTANTE DE ICBF, REGISTRADURIA, EAPB,
FAMILIAS EN ACCICN, VICTIMAS, POLICIA.

. JCON QUE PERIODICIDAD SE REUNE LA MESA

TRIMESTRAL

SE PLANTEAN ACTIVIDADES ¥ ACCIONES CONCRETAS, REALES Y

.|CUMPLIBLES EN EL ESCENARIC TERRITORIAL PARA PROMOVER LA

SAN.

S1

SE DEJA UN PRESUPUESTO PARA COAYUDAR AL CUMPLIMIENTO

"|DE ACTIVIDADES Y ACCIONES ENTORNO A LA SAN.

51

SEGUN LAS COMPETENCIAS MISIONALES SE EVIDENCIA GESTION

. |PARA PROMOVER, TRAMITAR, PCSICIONAR Y EMPODERAR EL TEMA

SAN EN LAS AGENDAS DE GOBIERNO.

Sl

(SE INCLUYEN COMUNIDADES FORMALMENTE ORGANIZADAS EN

. JCUANTO A TEMAS RELACIONADOS A LA SAN? 5 LA RESPUESTA E8

SIMENCIONE CUALES

sl

SE REALIZAN ACTIVIDADES ESPECIFICAS DE 8AN CON ENFOQUE

"|DIFERENCIAL.

Sl SE REALIZA CON PIC .

INCLUYEN Y PRIORIZAN ORGANIZACIONES SOCIALES, ETNICAS Y

“JCOMUNITARIAS EN PROYECTCS RELACIONADOS CON SAN.

S, CON INDIGENAS Y POBLACION
RURAL

A NIVEL TERRITORIAL SE ENCUENTRAN ARTICULADAS
SECRETARIAS DE SALUD Y DESARROLLO AGROPECUARIQ.

LAS

Si

10

TIENEN PROYECTOS DE
ALIMENTARIA.

DESARROLLO RURAL Y PRODUCCION

NO SE ENCUENTRA PRESENTE SECRETARIA D
EQESARROLLO AGROPECUARIO
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TIENE CARACTERIZADA LA SITUACION NUTRICIONAL DE SU
POBLACION.

NO

12.

QUE ACCIONES REALIZA PARA MEJORAR LAS CONDICIONES
NUTRICIONALES DE LA POBLACION, EN PARTICULAR PRIMERA
INFANCIA, {NFANCIA, MUJERES GESTANTES Y LACTANTES, Y
ADULTOS MAYORES.

siguientes actividades tafleres ludicopedagogicos 8 madres
gestantes y lactanles en habitos nutricionales saludatbles, lactancia
matecna, afimentacién complementaria, estrategias de pausas
publictarias acerca de lactancia materna, se realizaran actividades
con hogares FAM del ICBF promoviendo AIEPI, se promocionara
estrategia "tiendas escolares saludables”, se desarrollara
estrategia de buenas practicas de alimentacion saludable para
menores de 5 afos, se realizan capacitaciones de 5406 de 2015 &
personal médico y de enfermeria del hospital, se realiza
cenmemeracitn de la semana de la lactancia materna, desde la
parte de gestién publica se realiza partinpacion en mesa y
COMPES, se estd haciendo seguimiento para fos cases de bajo peso
¥ desnutricidn, se estd reahzando informe y cargue de plataferma
515vAN

13

REALIZA VIGILANCIA Y SEGUIMIENTO A PROGRAMAS DE
COMPLEMENTACION ALIMENTARIA.

DESDE LA SECRETARIA EDUCACION

14

REAL!IZA ACTIVIDADES DE PROMOCION, PROTECCION Y APCYO A
LA LACTANCIA MATERNA EXCLUSIVA HASTA LOS 6 MESES

Sl, CON PIC.

15.

MENCIONE LAS ACCIONES ENCAMINADAS A REDUCIR LA
MORBIMORTALIDAD INFANTIL POR Y ASOCIADA A DESNUTRICION
AGUDA, MODERADA Y SEVERA.

SEGUIMIENTO A TODOS LOS CASOS REPORTADOS, DESDE EL
HOSPITAL, SE REALIZA ACTIVACION DE RUTA Y VISITA DE
CAMPO CON ICBF Y COMISARIA DE FAMILIA, SE REALIZAN
BUSQUEDA ACTIVA MEDIANTE CANALIZACIONES,

16.

REALIZA SEGUIMIENTC A LOS CASOS DE SOBREPESO Y OBESIDAD.

NO

17.

QUE ACTIVIDADES SE HACEN PARA PROMOVER HABITCS Y
ESTILOS DE VIDA SALUDABLE.

ETRATEGIA 4X4, ENCUENTROS DEPORTIVOS

18.

CUALES SON LAS MEDIDAS SANITARIAS TOMADAS POR EL
MUNICIPIO EN LA iINGCUIDAD DE LA LECHE Y SUS DERIVADOS.

SOLO EL QUE SE REALIZA A NIVEL
DEPARTAMENTAL.

19

CUALES SON LAS MEDIDAS SANITARIAS TOMADAS POR EL
MUNICIPIO PARA GARANTIZAR LA INGCUIDAD.

NO SE ENCUENTRA PRESENTE LA EMPRESA DE
SERVICIOS PUBLICOS

20.

QUE ACCIONES TOMA EL MUNICIPIO PARA GARANTIZAR LA
CALIDAD DEL AGUA.

NO SE ENCUENTRA PRESENTE LA EMPRESA DE
SERVICIOS PUBLICOS

PERSONA QUIEN REALIZA LA VISITA

,AD{P'?S(NA@U.IEN RECIBE g VISI@V
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