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Objetivo de la Iniciativa

Salvar vidas y mejorar la salud a través del trabajo conjunto
con los paises para la recoleccion y uso de informacién
precisa sobre salud publica.

Reforzando los sistemas de registro de nacimientosy
defunciones

Promoviendo la toma de decisiones a través de un
mejor uso de la informacion estadistica




Iniciativa datos para la Salud

Financiamiento

Bloomberg Philanthropies y el Departamento de Relaciones
Internacionales y Comercio de Australia

Socios
Vital Strategies
Universidad de Melbourne

Centros para el Control y la Prevencion de Enfermedades de
Estados Unidos

Escuela de Salud Publica de Johns Hopkins Bloomberg
OMS




20 paises se han asociado a la iniciativa, alcanzando a mas de
1 billéon de personas

CHINA (Shanghai)

BANGLADESH

MYANMAR

PHILIPPINES

SOLOMON
ISLANDS

™. NEW GUINEA




Iniciativa datos para la Salud

1. Registro Civil y Estadisticas
Vitales

2. Uso de Datos




Componente de
Registro Civil y
Estadisticas Vitales

Informe de Avances

Vital Bloomberg
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Impacto esperado del componente de Registro
Civil y Estadisticas Vitales.

Mejorar la calidad y la cobertura de las
estadisticas vitales.




Plan de trabajo- Colombia

e 1. Fortalecer la cobertura y calidad de la certificacion de los hechos
- } vitales en comunidades rurales y de pertenencia étnica.
393

&

“Estrategia Colombia Rural Vital”.

2. Fortalecer la gestion de la calidad de las Estadisticas Vitales a nivel
nacional y subnacional.

-Uso de arquitectura empresarial- Manual de procesos para la certificacion y
registro de los hechos vitales.

-Desarrollo de capacidades para el uso del Programa ANACONDA.

-Desarrollar un programa de capacitacion en certificacion de CDM.

3. Mejorar las plataformas tecnoldgicas.

Sistema Internacional pan,

= -Implementacion de la codificacion automatizada con IRIS (MMDS).

-Reingenieria del aplicativo - RUAF ND

-Interoperabilidad de las plataformas tecnologicas.




1.Fortalecer la cobertura y calidad de la
certificacion de los hechos vitales en
comunidades rurales y de pertenencia

étnica.

“Estrategia Colombia Rural Vital”.

THE UNIVERSITY OF Vital B]()()mberg

22} GOBIERNO P THE UNIVERSITY OF ) >
W' DE COLOMBIA <) s MELBOURNE Strategies Philanthropies




Estimacion de la Cobertura del
Reporte de Defunciones al Subsistema de Estadisticas Vitales
por Género y en Menores de 5 afios
Colombia. 2016

Total 213.949 Rural Urbano
Hombres 68,2% 92,9%
Mujeres 61,2% 87,3%
5q0 DANE 9,5 10,2
590 ENDS 2015 22 14

Fuente: Estimaciones con ANACONDA a partir de los datos
de mortalidad del DANE

o Mejorando la captura de eventos vitales y determinacion de probables COD en poblaciones rurales y
dispersas, la primera intervencion le permitira al gobierno Colombiano implementar politicas de salud
publica mas informadas para reducir las actuales inequidades de salud entre las poblaciones urbanas y
rurales/indigenas.




1. Eventos conocidos por el sector
Salud no son certificados en linea o se
certifican tardiamente.

. Relacionado con la capacidad
Origen del institucional. Indirectamente

Subregistro de las |relacionado con ruralidad

defunciones en

Colombia 2. Eventos que ocurren en el hogar no
son conocidos por el sector salud.

Relacionado directamente con
ruralidad




Estrategia Colombia Rural Vital

Fases

Fase 1-2-3-4 Diseino y Alistamiento institucional

’ Fase 5- Prueba Piloto en tres municipios
Fase 6- Implementacion en los 14 municipios
- Fase 7- Evaluacion final
Vo )
AR




FASE 1. Diseino- priorizacion

Categoria tres de ruralidad
de acuerdo con la
clasificacion de DNP

Criterios de . ]
Priorizacién Poblacion mayor o igual
20.000 habitantes
TBM menor a 3,5 x 1.000
habitantes




Seleccion de los Municipios Demostrativos
Aplicando Criterios

| provecro oE MEJO ENTO DE ESTADISTICAS |

S, R VITALES - COLOMBIA
X CRITERIOS DE PRIORIZACION DE MUNICIPIOS
- L PASO 3: TBM < 3.5 x 1000 Hab

a) Ruralidad: Categoria 3
(373 municipios) y

b) Poblacion mayor de
20,000 Hab.
( 85 municipios) y

c) TBM menor a 3.5 X 1000
( 51 municipios)




14 Municipios demostrativos

Departamento del Cauca

-Silvia

-Toribio

-Balboa

-Bolivar

- Buenos Aires

-Cajibio

-Caldono
-Guapi

Departamento
del Cesar

-La Paz
-Ariguani

-Chimichagua

Departamento
del Magdalena

-Pueblo Viejo

-Santa Ana

Departamento
del Putumayo




Fase 4 Diseno

6-Estrategicos

ESTRATEGIA
y de Apoyo

COLOMBIA RURAL -
VITAL
PROCESOS

8- Centrales




Proceso centrales

Objetivo Central

Mejorar la calidad y cobertura de las estadisticas
vitales en 14 municipios demostrativos con alta
poblacion rural y comunidades con pertenencia
étnica




Objetivos especificos

El 100% de los certificados médicos de los nacimientos y defunciones ocurridos en el hospital local
de 14 municipios demostrativos en 2018 se habran ingresado en forma oportuna al sistema en
linea del Ministerio de Salud RUAF-ND.

3 Procesos
Cruce rutinario de todas las Acompafiamiento técnico Asignacion correcta de la
fuentes de informacion de la IPS para el cruce de bases de causa basica de muerte e
con el RUAF-ND para datos de la IPS 2014-2016 identificacion de errores
identificacion de nacimientos y comunes
defunciones faltantes

3 ¢ '

-Herramienta en Excel para el -Grupo de estadisticas vitales -Uso de ANACONDA

cruce de base de datos departamental retroalimenta para identificar causas

desarrollada por el DANE los resultados. inutiles en las IPS.
Retroalimentacion .

p Capacitacion.
Métodos




Objetivos especificos

Entre 60 y el 80% de los nacimientos y defunciones ocurridos en 2018 por fuera del sector salud
en 14 municipios demostrativos seran detectados, certificados e ingresados en el sistema en
linea del Ministerio de Salud RUAF-ND

Deteccion y Reporte
de un nacimiento o
defuncion en
comunidad

4

Participacién
colectiva de
lideres

Ingreso del HV
reportado a la
IPS/SLS y
seguimiento hasta su
ingreso al RUAF-ND

4

Captura dela
informacién del SMS en
plataforma web

5 Procesos

Recoleccion de
la Informacioén
sobre
nacimientos

4

Recoleccion de
la Informacidén
sobre
defuncion

\ 4

Asignacion de
causa probable
de muerte a las
defunciones

2

Reporte mediante
SMS utilizando
encadenamiento de
palabras
predeterminado

Seguimiento en la
plataforma web de los
pasos que debe seguir
el evento hasta su
ingreso a RUAF-ND

-Entrevista a madre
del nacido vivo
usando cuestionario
ODK para
nacimientos en
tablet

Métodos

-Entrevista a familiar
del fallecido
utilizando
instrumento de
Entrevista Vital (EVI)
en tablet

-Smart VA es
procesado utilizando
auto-analyze

-Médico de la IPS
asigna causa probable

utilizando resultado de

auto-analyze, narrativa
e historia clinica

-Unidad de Analisis
revisa y asigna causa
probable de muerte
final




PASO 5
Cargue RUAF - ND

Rt

PASO 4

Asignacion de causa probable
de muerte a las defunciones

Recoleccion de la Informacion
con la Entrevista Vital - EVI

PASO 1

Deteccion y Reporte

ESTRATEGIA
COLOMBIA PASO2
RURAL - VITAL Ingreso a plataforma

Gevidn oo s defuncones
ooumidas en la comurédad

pasos parala gestion de los hechos

vitales ocurridos en Ia comy==*--




Deteccion y Reporte de un nacimiento o defuncion en

comunidad

TODOSPORUN

B) MINSALUD € Voo

Estrategia Colombia Rural - vital
Como lider en su comunidad (

(oI I

Parg:  Reportarunnacimientoouna muerte, | e

e de 20109Faml e

que ocurraensucomunidad. | EEREE

Elreporte de st vkal ocurrido.
1 04 it fon i ¢n
oy se nkeermo 2 o Insthuckn

4 vl it

Envie un mensaje (
de texto al numero |

Asi dlebe ser su
mensaje

”
v

qwertyuviop

Municipio - lugar exacto
#Nacimiento 0 muerte fechovia)
#fecha #nombre persona ofomito

Vital
Strategies

Bloomberg i

Philanfhranies

@ vinsawuo & e
ESTRATEGIA COLOMBIA RURAL-VITAL

Si Ud. es un o una lider social,
algune de

x I salud comunitania de

Balboo. Bolivar, Buenas Aires, Cajibiéo. Caldona. Guapi, Siivia, Toribio, Chimichogua, La Poz, Ariguani Pueblo Viejo. Santo Ana.Orita.

iQue es Colombia rural vital?

Es una estravegia del Ministerio
de Salud y Proteccion Social
para mejorar la  informacion
sobre los nacimientos ¥ muertes
que ocurren en los territorios
rurales, que esta siendo
implementado solo en algunos
municipéos altamente rurales
de manera demastrativa

iQué debe saber?

cCual es el proposito?
Para saber cuantos soMmos v tener
¢ infarmacién sobre quienes
, par qué museren, donde
Tamkbidn para saber
SMACEN Y COMS M
asi poder priorzar los

programas por parte de
los gobiermos locales
departamentales y nacional

cQuienes participan?

Lideras de la cormunidad: In:
ciomes Prestadoras de Salud

Stitu-
IPs);

iCémo lo debo hacer?

Estar atento a las nacimientas y mueres
que gcurran en la comunida;

Informar cuando ocurre una
muerte o un nacimiento
(% Municipio - lugar exmetal
by e sipuience Wi v vited & focha
aaa | # nombre persong s |

Esto o puede
de texto al num
wcer pormedio del formata de

r par rmedio de un mensaje

Lo pued,

de ha
recoleccian

. E
u a regar el certi
nacimiento o de muerte

al de salud para
lia a la que
rrnarles |os

de la visita.

ar de la
= de la

par en el camité mixta evalus

©

Saiud Fublica




PASO 5
Cargue RUAF - ND

Rt

PASO 4

Asignacion de causa probable
de muerte a las defunciones

Recoleccion de la Informacion
con la Entrevista Vital - EVI

PASO 1

Deteccion y Reporte

ESTRATEGIA
COLOMBIA PASO2
RURAL - VITAL Ingreso a plataforma

Gevidn oo s defuncones
ooumidas en la comurédad

pasos parala gestion de los hechos

vitales ocurridos en Ia comy==*--




Ingreso del HV reportado a la IPS/SLS y seguimiento hasta su
ingreso al RUAF-ND

Aplicativo de Seguimiento de la Gestion de
Hechos Vitales

En el Ambito Comunitario

Inicio Gestion~ Estadisticas Manual de usuario & Vital Strategies Colombia~

En esta seccion se hace seguimiento a cada uno de los hechos vitales notificados por la comunidad, debe ir
seleccionando cada hito de acuerdo al desarrollo de la gestion en cada reporte recibido que se lista enseguida:

@ CERRADO €
@ DESCARTADO €&
@ EN GESTION €ED

@ NUEVO @

Hechos Vitales

http://www.colombiarural-vital.com/



http://www.colombiarural-vital.com/

PASO 5
Cargue RUAF - ND

Rt

PASO 4

Asignacion de causa probable
de muerte a las defunciones

Recoleccion de la Informacion
con la Entrevista Vital - EVI

PASO 1

Deteccion y Reporte

ESTRATEGIA
COLOMBIA PASO2
RURAL - VITAL Ingreso a plataforma

Gevidn oo s defuncones
ooumidas en la comurédad

pasos parala gestion de los hechos

vitales ocurridos en Ia comy==*--




\YETEIES CIER

e Manual del Entrevistador e Guia del facilitador Smart-VA
Smart-VA e Guia de participacion
e Manual técnico Smart. VA comunitaria

Lenovo tab 7

e Manual de Usuario de la
plataforma WEB

e Manual técnico de la
plataforma WEB.

e Manual del medico:
Asignacion de causa basica de
muerte y causa probable de
muerte a partir de EVI.

e Manual del Sistema de
informacion.




Fase 4 Diseno

Capacitacion/
Asistencia Tecnologia
Técnica

3 procesos de

apoyoy Comunicacion y v
3procesos e e Eonlutorgf) Y
estratégicos Social valuacion

Organizacion: : .,
5 Articulacion

Gobernanzay

Intersectorial y
roles

Interinstitucional

Documentacion




Implementacion

Fase 5 Prueba plloto ---- Abril-mayo-junio

Socializacidn a Lideres de la vereda— Los Puellos — ARIGUANI- CESAR en SMS y formato Socializacion a lideres en Silvia Cauca
fisico

Socializacion a 600 lideres en los 14 municipios demostrativos




Implementacion

Capacitacion en
Silvia Cauca

Capacitacion a 250 auxiliares de enfermeria extramurales en AV




Implementacion

Capacitacion en
Silvia Cauca

Capacitacion a 30 supervisoras y vigilantes de la gestion de hechos
vitales en IPSY Alcaldias.




Implementacion

Capacitacion en
Hospital Santa
Ana.

Capacitacion a 35 médicos asignacion de causa basica y causa
probable de muerte.




Resultados

Deteccion y reporte 661 Hechos
vitales

479- Cruce de

182- Busqueda

fuentes™® ano )
activa

2017
I I

338 141 108 74
Nacimientos Defunciones Nacimientos Defunciones

Fuente: Autor, de datos provenientes del consolidado de Hechos Vitales proveniente de la plataforma de gestion octubre 24 de 2018

*Fuente. Registraduria, Inspecciones de policia, notarias, cementerios.




Resultados

Recoleccion de la informacion

con EVI
EVI realizadas

371- Cruce de

113- Busqueda

fuentes ano activa 2018

2017
I I

325 46 73 40
Nacimientos Defunciones Nacimientos Defunciones

Fuente: Autor, de datos provenientes del consolidado de Hechos Vitales proveniente de la plataforma de gestion octubre 24 de 2018.




Resultados

Asignacion de causa de muerte

EVI Defunciones

realizadas

46-Cruce de
fuentes ano
2017

40 Busqueda activa
2018

23 Defunciones 25 Defunciones
con cargue a con cargue a
RUAF RUAF

Fuente: Autor, de datos provenientes del consolidado de Hechos Vitales proveniente de la plataforma de gestion octubre 24 de 2018.




Proximos pasos

- Supervision, monitoreo y evaluacion de la
implementacion

- Evaluacion de impacto de la estrategia




2. Fortalecer la gestion de la calidad de
las Estadisticas Vitales a nivel nacional
y subnacional.
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Estrategias

FRE N By e

| e —— [

Mapeo de procesos por medio
de Arquitectura empresarial

Welcome to ANACONDA

ANACONDA is a tool for checking the quality of mortality data. It provides a step-by-step approach to enable
users to quickly conduct a comprehensive review of data on mortality levels and causes of death. In particular,
ANACONDA will help you identify probable errors, misdiagnoses and inconsistencies in your mortality and

cause of death data.
Learn more about Siart data entry and import
ANACONDA infto ANACONDA

Open existing ANACONDA
file from workspace

Version 3.8.0 i Swiss TPH 9

CURSO VIRTUAL
PARA EL CORRECTO DILIGENCIAMIENTO Y GESTION DE
LOS CERTIFICADOS DE DEFUNCION Y DE NACIDO VIVO

of Cause of Death
Begin

=¥ (%

Welcome to the
- & = Bienvenido al curso virtual para el correcto
Medical Certification diligenciamiento y gestion de los certificados de
= defuncié ido vivo.
of Cause of Death Training clunciny acido vive

Desarrollo de
capacidades para el uso
del programa
ANACONDA

Guia para evaluar e
interpretar la calidad
delos datos de
mortalidad

Desarrollar un programa
de capacitaciéon en
certificacion de CDM.

MSPS-ESAP




Mapeo de procesos por medio de Arquitectura
empresarial

Se modelaron 12 mapas de procesos.

{ O -f.'.'ii; ﬂ 1. Certificacidn y registro de nacimiento completo PENV00O
17 2 2. Certificacion de nacimiento en IPS o con contacto con salud
PENVO0O01
' [ | 3. Certificacion de nacimiento en domicilio o en lugar diferente a IPS
| PENV002
! 5 D *> » 4. Registro civil de nacimiento PENV003
E o 5. Certificacion y registro de defuncién completo PEDOOO
' 6. Certificacion de defuncién en IPS PED0O1
‘ 7. Certificacion de defuncidn de causa externa: violenta o no violenta
} 'L W PED002
| s H" ”"""‘}"O 8. Certificacién de defuncién en domicilio o lugar diferente a IPS.
i ' A PEDOO3
L 9. Registro civil de una defuncién. PED0O06
Manual de procesos para la 10. Distribucion y control de papeleria. PS001

certificacion y Registro de
los hechos vitales

11. Calidad del certificado de nacido vivo y defuncién. PS002
12. Expedicion de la licencia de inhumacién. PS003




Desarrollo de capacidades para el uso de ANACONDA

Welcome to ANACONDA Taller de evaluacion de la calidad de la
ANACONDA is & tool fr checking the cualty of mortalty data. It provides a tep-by-step approach to enable causa de muerte con AN ACON DA.

users to quickly conduct a comprehensive review of data on mortality levels and causes of death. In particular,
ANACONDA will help you identify probable errors, misdiagnoses and inconsistencies in your mortality and

Septiembre de 2017. Referentes de EV.
ANACONDA into ANACONDA file from workspace

Taller ANACONDA. 5-6-7 de diciembre de
2018-----ASIS

v' Version 3.8

v' Mejor presentacion tablas y graficos.
v' Pasos para descargar y transformar

Swiss TPH g

Guia para evaluar e interpretar bases de datos.

la calidad de los datos de v' Mejor plantilla para presentar
mortalidad —10 pasos. resultados.

Universidad de Melborune- Instituto Suizo SP de la U. . . .
BASEL (Analysis of Causes of National Deaths for Action)




Desarrollo de capacidades para el uso de ANACONDA

Distribucién de las muertes por los tres grandes grupos de
causas del estudio de CGE

[ N
S © o

s
=)

70,8

| I |
6.2 1 ‘ =

Grupo CGE

Porcentaje del total de muertes
s 8 8

o

Grupo 1 (Enfermedades transmisibles) ™ Grupo 2 (Enfermedades no transmisibles)
Grupo 3 (Causas externas) ® Causas inutiles

Causas insuficientemente especificadas con consecuencias limitadas

Distribucion De Las Muertes Certificadas En El Hospital
XXXX Por Grandes Grupos De Causas Incluidas Las Causas
Inutiles E Insuficientemente Especificadas O Con
Implicaciones Limitadas

Capitulo CIE

Total de
-10 muertes

Total de
causas
inutiles

Capitulo Il 13 1

Tumores

Capitulo IX 34 3 20

Enfermedades
del sistema
circulatorio

6.7

% del total
de causas
inutiles

2014-2016
% del
L. o Numero % del % de
Cdédigos inttiles total de
. de total de o
segun gravedad codigos
muertes | muertes | | .
inutiles
Muy Alto 12 18,5 80,0
Alto o 0,0 0,0
Mediano 1 1,5 6,7
Bajo 2 3,1 13,3
Causas totales
inutiles e
. - 15 23,1 100,0
insuficientemente
especificadas

Capitulo XVl 1 10

Sintomas y
signos no
clasificados en
otra parte

66.7

Distribucion De Las Defunciones con Cddigos
inutiles Certificadas En El Hospital XXXX Por
Capitulos de la CIE 10

2014-2016




Desarrollo un programa de capacitacion en
certificacion de causa de muerte

Viedical Certification
CURSO VIRTUAL
Of Cause of Death PARA EL CORRECTO DILIGENCIAMIENTO Y GESTION DE

Begin LOS CERTIFICADOS DE DEFUNCION Y DE NACIDO VIVO

-Diseno del curso.
-ESAP- MSPS- VS

N E I ERERGE

: . . Bienvenido al curso virtual para el correcto
Med ICal Cer“ﬂ Catl on diligenciamiento y gestion de los certificados de
defuncién y nacido vivo.

of Cause of Death Training

Curso para el correcto diligenciamiento y
gestion de los certificados de defuncion y de
nacido vivo




3. Mejorar las plataformas tecnoldgicas
del Sistema de RCEV.
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Estrategias

Sistema Internacional para
codificacion de causa de muerte

RIS

Implementacion de la
codificacion automatizada de
causa de muerte con IRIS
(MMDS)

xhssvie 20 e 2017, relocn wn o proceaeniy O inapackin o deies SIRDCC RUAT-ND
Ver Ciroder Conurta 20 de 2017

Riorn en Regnia N +57(1)689 3750 /@ msi dal pals 013000 980020
ey Tt i Opm, il O Banti & Spmm - jorvieschs Oonfinmss
o soportendinssiud govco Cartro de Contacts sl Cradadano -

Alingresar 2 esw aphicativo usted esta acsptando tedas las cendiciones lagales qus Jo rigen y s informacisn comenida en el w4
2

Reingenieria del aplicativo - RUAF
ND

Interoperabilidad con otros Sistemas de
Informacion




Implementacion de la codificacion automatizada con
IRIS === MMDS wiortality Medical Data System

¢ por qué?

* Migracion del sistema MMDS al
nuevo sistema IRIS, debido a la
complejidad de continuar con la
actualizacion del MMDS.

* Mejorar la velocidad, consistencia y
calidad de la codificacion mediante
aplicacion uniforme y estandarizada
de las reglas de CIE 10.

e Colaboracion del Instituto Iris de
Alemania.

* Prueba piloto. % de reconocimientos
de Causa basica.




Implementacion de la codificacion automatizada con
IRIS === MMDS wiortality Medical Data System

wf pore cod ] Cacadn O Cauas de rurts  Ies VRASEL RS0 | = i 1 et ol
wie DoldhGcdn Fooanmovixs Ao de
-] F F Y - - - - - - — 1= © i ! r =2
e Texmwew Foce D<-Foce w=x fewsr Spguwd Fon Godisgpet God mpoerd sas Tecall Swex:CE Fow lLosn Sd Reduc T Foww
Distoe indro 2 ssbee — = Loos —
Yok FETISTNE [ Frcks sacien 1RV Foriow | [n.-,-,,
Tecicessis | I (= ﬁj A%oz Facksdstaw T& Moraciond
Pacw Moo
Parte ) raar bera Céoges CEN cw
«  |PARD CARTMORESFIRATORC I -
5 |ENFERMECAD OESTRUCTIVA CRONCA | J4£9 <
s | | =
¢« | | I
Parte Il HEERTENSICN ARTERWL 2 =
R e Setpaz P B
~ e T eesads I Pesdets resst gancn I recoenz T or2adad aseces e certcecde Cosea bmice 'J449
T Zooduke T pxrsrcde gz © Mo e ute gexvnea Crega mmaade i I
o g . {futomanc Final
Sscoo Ty N s =vr e I ol daes & e o
Wo racod Scarenizes
s3 zd=Te Voysodelzcnge - Cidgos fave
T |HAIL4S=10
- Lista 3= 24
— . =S Fuss o sacas
I o7 3oaror
o I |
=32 wxre
rka e {‘-_ oconnoxn .
Corersnos
Jore rod2on FAVAE N E T an

Interfaz grafica Iris




Reingenieria aplicativo RUAF ND

Sitio Web con nueva apariencia Diseno Web Adaptable

e Modificar |la estructura del menu e Permitir que la aplicacion web
Nacimientos y defunciones con del RUAF-ND pueda ser
el objetivo de hacerlo mas claroy visualizada en diferentes
con opciones funcionales para el dispositivos como teléfonos
usuario. moviles, tabletas y ordenadores
QRegistrar Nacido Vivo - de escritorio al igual que desde
defunciones. diferentes navegadores de

internet con el objetivo de

dModificar Nacido Vivo - : o
mejorar su accesibilidad.

defunciones.

dimprimir Nacido Vivo -
defunciones.

(JConsultas.




Reingenieria aplicativo RUAF ND

Registrar las defunciones

e Realizar el registro del certificado médico
electronico de defunciones por parte del personal
autorizado de salud, que incluye el diligenciamiento
de todas las variables del formulario.

e Inclusion de nuevas variables.
e Mejorar los procesos de consulta




Reingenieria aplicativo RUAF ND

Interoperabilidad con otros sistema de informacion

e Hacer uso de la tecnologia WEB Service para la transmision e
intercambio de informacion entre el RUAF-ND y el sistema de
informacion del Instituto Nacional de Medicina Legal (INMLCF) y
el Departamento Administrativo Nacional de Estadistica (DANE)

e Permitir el intercambio de informacion entre el RUAF-ND vy Ia
base de datos de persona suministrada por la Registraduria
Nacional del Estado Civil (RNEC) y la Base de Datos Unica de
Afiliados (BDUA) disponibles en el Ministerio de Salud y
Proteccidn Social (MSPS).




Muchas gracias




Componente Uso de
Datos

Informe de Avances

% THE UNIVERSITY OF Vital Bloc
(&) SOBIERNS .MINSALUD .DANF- . MELBOURNE Ciategies Philanthropies




Programa de Asistencia Técnica

Apoyo en latoma de decisiones

Capacitacion en el uso de datos
Apoyo en la difusidon publica de datos

Asesoria en el desarrollo de politicas




Desarrollo de politicas publicas basadas en
evaluacion de los datos

~

Demanda de
informacion
estadistica

-

Recoleccion

)
N

TN

Analisis

-
/

Gestion

Diseminacion

\_

G

Priorizacion

Empleo eficiente de
los recursos
Rendicidn de cuentas

Politicas de salud
efectivas




Plan de trabajo- Colombia

- § 5§ 1. Analisis demografico para la formulacion de politicas y planes territoriales
de salud en Colombia

2. Analisis de la violencia sexual en Colombia
P
\\

3. Talleres sobre métodos avanzados

- estimacion poblacional con métodos probabilisticos

III. - estimacion de en areas pequefias con datos muestrales
- estimacion de cobertura de certificacion de estadisticas vitales
/ - métodos analiticos en mortalidad y fecundidad usando la ENDS
[ )
-

4. Curso en andlisis de la costo-efectividad de politicas




1.

Analisis demografico para la
formulacion de politicas y planes
territoriales de salud en Colombia

Vital Bloomberg
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Objetivos

Generar competencias en el analisis de la dinamica demografica
basica como herramienta en la formulacion de intervenciones,
toma de decisiones y orientacion de politicas publicas dentro del
Plan Decenal de Salud Publica.

Fomentar la utilizacion y desarrollo de instrumentos que
permitan una mejor comprension de dinamica demografica,
dentro del marco del Plan Decenal de Salud Publica.




Estructura del curso

[ Mentificacion 1 (™ Gatendario ) [ civicace | Estructuradel Contenido |
[ Propdsitos de Formacion } I Bibliografia [ Introduccion ) Elementos de competencia ]
| Justificacion | L Objetivos ]
[ R }i Unidades de
Aprendizaje

| Metodologia |-

| Unidades de Aprendizaie | |

Ambiepte de
| Gestor de Evaluacien |- Aprendizaje
‘ Organizacién

del Curso [ Espacio Virtual ]——-—[ Exauacion ]

[ Secuencia de Aprendizaje ]




Unidades de aprendizaje

Unidad

1. Contexto

2. Transicion demografica

3. Usos de recursos y fuentes de
informacion

4. Estructura de la poblacion

5. Natalidad y Fecundidad

Conceptos basicos

Utilidad del curso en el marco de PASE a la equidad
Desarrollo y planeacion en salud concentrado en la poblacién
Transicion demografica unida a la epidemioldgica y sanitaria
Medidas basicas y fuentes de informacion.

Uso de matrices para el analisis de la dinamica demografica
Fuentes de informacion

Crecimiento poblacional — Piramide, analisis y su relaciones con los fendmenos
de salud

Conceptos de proyecciéon de poblacidn limitantes y ventajas

Introduccion a la ecuacién compensadora

Visualizacion de la informacion y analisis puntual y de la tendencia
Crecimiento vegetativo — Natalidad, fecundidad.

Visualizacion de la informacion y analisis puntual y de la tendencia




Unidades de aprendizaje

Unidad

5. Mortalidad

6. Migracidon

7. Interrelacion con las otras
dimensiones

8. Visualizacion y mapeo de
estadisticas vitales —

Conceptos basicos

éPor qué es necesario considerar el fendmeno de la mortalidad dentro de un
analisis demografico?
Causas de muerte.

¢Cual es la importancia de la migracidon dentro de los andlisis demograficos?
Tipos de migracién

Posibilidades de uso de la informacién sobre migrantes

PASE

Ambiente, social y econémico

Seleccion del grafico apropiado para el propdsito de la comunicacién o historia
que contar.




Resultados del curso

45 epidemiodlogos y analistas participaron en
representacion de las Entidades Territoriales de
Salud y del Ministerio de Salud y Proteccion Social

El 80% de los participantes completaron el curso
enviando los informes e infografias requeridas

Cumplimiento de las expectativas planteadas por
parte de los participantes







Docentes

Alejandro Gonzalez- Universidad Externado de Colombia
Isabel Cristina Ruiz- Universidad Externado de Colombia
Juan Andrés Castro- Universidad Externado de Colombia
Sandra Martinez- Ministerio de Salud y Proteccion Social

Edilneyi Zaniga Avirama- Instituto de Hidrologia,
Meteorologiay Estudios Ambientales

Felipe Cruz- Unidad Administrativa Especial del Servicio
Publico de Empleo

Felipe Uribe- Universidad de Antioquia
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2.

La violencia sexual en Colombia:
una mirada desde el sistema
medico-legal y el sistema de
vigilancia en salud publica 2015
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Organizacion del Sistema integrado de Informacidn

de violencias de Geénero (SISPRO - SIVIGE)

Fuentes de
Informacion

=

—
<

=

o

Registros
administrativos

Encuestas y
Estudios

\

Censos Poblacionales
y Censos de Poblacién
Especial

Integracion de
Fuentes de
Informacion

BODEGA DE
DATOS UNICA

SIVIGE

Salidas de
Informacion

Bloomberg
Philanthrgpies >

Disposicion del

Conocimiento >
IE B EEEEENER |

Observatorios y
Registros Nacionales

Repositorio Digital
Institucional RID

Cubos

———— e

Portal Web SISPRO

Fuente: Grupo de Gestion de Conocimiento y Fuentes de Informacidn, Direcciéon
de Epidemiologia y Demografia, MSPS 2014




¢Como utilizar la informacion?

RESPUESta Institucional 1. Atenciones individuales

Victima
Victimario

' Atenciones: En salud, Justicia y Proteccion
Violencias de Género, Morbilidad y Mortalidad

Jormacion

3
- 2. Acciones de promocion y prevencion

Estudios Poblacionales: ENDS, Tolerancia
Seguimiento a las politicas publicas relacionadas
en el tema.

Indicadores Institucionales de seguimiento y
monitoreo.




Objetivos

Facilitar el analisis e interpretacion de la informacion
interoperada (fuentes de datos dispares y de distintos
sectores) en el marco del SIVIGE con el fin de describir
el fendmeno de la violencia para generar
recomendaciones en politica publica

Promover el uso compartido de datos entre las
instituciones que producen informacion sobre
violencia de género




Metodologia

Analisis de las bases de datos de SIVIGILA, de las valoraciones

médico-legales por presunto delito sexual de INML y de las
Estadisticas Vitales.

Indicadores integrados SIVIGILA y INML.

Indicador




Documentos producto

1. Documento “CORTOQO” -- da
cuenta del andlisis de la
informacion de diferentes

fuentes y sirva como indicativo -

para los analisis que se puedan EN
COLOMBIA

realizar al interior de los | Ee e

comités con la informacion
disponible en el SIVIGE.

2. Informe técnico:
Analisis a profundidad de las violencias de género a partir de la
Encuesta Nacional de Demografia y Salud.




3.
Talleres sobre métodos avanzados
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Estimacion poblacional mediante modelo
probabilistico con aplicaciones a un municipio de
Colombia.

Resultados

Estimaciones de proyecciones poblacionales son
posibles con su respectivo intervalo de cobertura vy
predicciones para aios siguientes

El aprovechamiento de registros administrativos como
una fuente de estimacion.




Prevalencia de migracion al
exterior: alternativa para la estimacion a nivel

municipal

Resultados

Explorar por primera vez para Colombia, la métodos en areas
pequenas para la estimacion de prevalencias de migracion en
periodos intercensales

Las estimaciones de prevalencia mediante la metodologia
propuesta son acordes con las dinamica demografica en
Colombia

La metodologia propuesta puede ser aplicada también para
encuestas econdmicas del DANE y para la ENDS en la
estimacion del estado de salud de la poblacion, por ejemplo
nutricion.




Taller de Métodos Analiticos en Mortalidad y Fecundidad
usando la Encuesta Nacional de Demografia y Salud

Objetivo: Desarrollar y fortalecer las competencias para el
analisis de la encuesta nacional de demografia y salud- ENDS.




Curso de Métodos Analiticos en Mortalidad y Fecundidad
usando la Encuesta Nacional de Demografia y Salud

Documentos producto:

Evaluacion de la calidad y consistencia de la medicién de la

Tema l mortalidad maternaen la ENDS 2015
Relacién entre la violencia intrafamiliar y los embarazos
Tema 2 |en las adolescentes entre 13 y 17 afios. Estudio a partir de la
ENDS 2015, Colombia
— . V. V. V. SR
Tema 3 Analisis de la maternidad postergada y sus determinantes en

Colombia segun la ENDS 2015




Taller Estimacion de la Completitud de la Certificacion de
Nacimientos y Defunciones en Colombia

Los gobiernos a nivel nacional y subnacional requieren datos
puntuales y confiables para poder tomar decisiones informadas
con respecto a la configuracion y planificacion prioritaria de sus
politicas y programas

Los datos de Registro civil y Estadisticas vitales o de los sistemas
de registro de datos vitales son esenciales para proporcionar -
evidencia sobre nacimientos, defunciones y causas de
defuncion de modo rutinario, puntual y efectivo desde el punto
de vista del costo.

SIN EMBARGO, en muchas partes del mundo, los sistemas de
Registro civil y Estadisticas vitales no existen o los datos
provistos son incompletos.




Taller Estimacion de la Completitud de la Certificacion de
Nacimientos y Defunciones en Colombia

Proposito del taller...

Mejorar la capacidad de los especialistas que trabajan
directamente o indirectamente en el sistema de Registro civil y
Estadisticas vitales para comprender y aplicar métodos para
calcular la completitud de eventos vitales certificados
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Taller Estimacion de la Completitud de la Certificacion de
Nacimientos y Defunciones en Colombia

Indicadores:
 Cobertura de la certificacidon de mortalidad

* Cobertura mortalidad materna
 Cobertura de la certificaciéon de nacimientos




Taller Estimacion de la Completitud de la Certificacion de

Nacimientos y Defunciones en Colombia

Indicador Fuentes Método
Aceptables
Cobertura de la Estadisticas vitales- Directo
certificacion de Registro
mortalidad Combinacion de Indirecto
ENDS y censo
Censo/ Estadisticas Empirico
vitales
Cobertura Estadisticas vitales Directo
mortalidad materna
ENDS Método de las
hermanas
CELADE Inter agencial
Cobertura de la Global Burden of  Sobrevivencia
certificacion de Disease- reversa
nacimientos Estadisticas vitales Gompertz

Periodicidad

Anual

Con el nuevo censo

Anual

Anual

Datos Disponibles

Datos Disponibles
Anual




4.
De Datos a Politica
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Objetivo

Desarrollar en los participantes las habilidades y
conocimientos necesarios para analizar y presentar
informacion sobre impacto econdmico y en salud de
problemas importantes de salud publica




Metodologia

—— 6 meses 2 meses 10 dias ——

Fase de
(e Seleccién de temas ) tutoria (e Andlisis econdmico )
e Seleccién de o ¢ Analisis de las partes
e Delimitacién del .
mentores interesadas
B problema o )
e Seleccion de e Finalizar el policy
participantes brief
., Sesion de
R Preparacién IS / oy
capacitacion
16 al 27 de abril |
| de 2018




Preparacion — Seleccion de Temas

1. Partos vaginales vs cesareas

2. Obesidad infantil

3. Accidentalidad a causa de motociclistas

4. Exposicion al plomo en pinturas

5. Modelos de atencion psicosocial a las victimas de
conflicto

6. Politicas para controlar el consumo y la oferta de bazuco

7. Barreras de acceso a la asesoria y pruebas rapidas de

VIH




Productos

r

Pinturas del hogar con plomo: un riesgo

silencioso para nuestros niinos

Maria Nathalia Munoz Guerrero - INS
Gilberto Q Farrill Delis- MSPS

Mentora: Cynthia Driver USA LA CABEZA, USA CASCO CERTIFICADO — LO BARATO
SALE CARO

27 de abril 2018

Raul Molina Espitia - Ministerio de Salud y Proteccion Social
Pablo Enrique Chaparro Narvaez - Instituto Nacional de Salud
Johanna Alexandra Espinosa Velasquez Ministerio de Salud y Proteccion Social

27 de Abril de 2017
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@ comERne (@) vmsawo

MinSaludCol @& ;

UN RIESGO SILENCIOSO PARA NUESTROS NINOS Y NINAS
@MinSaludCol

Causa. ) Causa ) znné‘ Opeidn
prmclpa raiz etousd de puhtlca

. Vea de nuevo: #DialogosEnSalud: Pinturas del
1. El plomo es téxico . Fuentes de exposicion . . .
s Zﬁﬁ : % hogar con plomo, riesgo silencioso
' o youtu.be/nBJXx4mFCTw
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mlns t(ﬂllimlllanus ode

Problema y Causa

4. Reglamentacion en Colombia
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2008 ?
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AL ARO PARA LA
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5. Opcidn de politica

Reglamentar los limites de contenido
de plomo en pinturas decorativas
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Productos

r

Obesidad infantil: la amenaza

silenciosa.

Ivdn Camilo Sanchez — UERIA/INS
Fabio Escobar — ONS/INS
Jair Arciniegas — Planeacién/MSPS
Pamela Vallejo — Salud Nutricional/MSPS

Abril - 2018
Qo & TODOS PORUN
S @ MINSALUD NUEVO PAIS

Para llegar a la meta hay que eliminar
los obstaculos

Aumentar el diagnostico de VIH en la poblacion de hombres que tienen relaciones
sexuales con hombres, eliminando las barreras de acceso a la prueba rapida

|t - ool
. T
7S o |k
I F Ly
flr=2) (=2
L 7

Lina Sudrez Ariza - Ministerio de Salud y Proteccién Social
Diego Alejandro Quiroga Diaz - Ministerio de Salud y Proteccidn Social
Angela Choconta Piraquive - Instituto Nacional de Salud
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Productos

Cesareas ; Tantas son
ne ?

Estrategias para reducir las cesareas
innecesarias en Colombia

Gina Alexandra Sandoval

Salomé Valencia Aguirre

Bloomberg Data to 3 : Vital
e P D 2 P Rk £ CDCFoundation Soategies

Lo que cuesta el basuco
en Colombia.

Carolina Giraldo — Instituto Nacional de Salud
Juan Camilo Martinez U. —Mlinisterio de Salud y Proteccion Social
Carolina Duque — Mentora temdtica

27 de abril de 2018







Productos

El compromiso del Estado con las victimas: estrategias
comunitarias de empoderamiento para la reparacion y la no

repeticion

Karol Cotes,
Andrea Garcia,
Diana Gonzalez

Sergio Serna,

27 de abril de 2018







Equipo de Peru







Pasos siguientes

Monitoreo de la calidad del analisis de la dinamica demografica
gue se incluye en el ASIS y en los planes territoriales de salud.

Terminar los documentos para publicar de los analisis de la
ENDS.

Terminar el informe de la base de datos integrada de violencia,
pues con este documento se espera establecer la Linea de Base
de las violencias sexuales que sera monitoreada por el SIVIGE.

Presentar las metodologias de estimacion de poblacion en areas
pequenas, migracion y de estimacion de indicadores de
cobertura de las EEVV a comité directivo del DANE.

Terminar la publicacion y realizar la abogacia de los policy brief
seleccionados.




Muchas gracias por su atencion




