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Alianzas Estratégicas Para la Salud y el Desarrollo Social



En la vigencia 2019 realizamos sinergias con la
Fundacién Exito, Falck, Fundacién Probitas, Instituto
Colombiano de Bienestar Familiar, Organizacion
Nacional Indigena de Colombia, AATICAM, AATIAM,
AATAC, ASOUDIC, ACAIPI, Programa Mundial de
Alimentos, Universidad Nacional sede Amazonia,
Fundacion Alpina, Secretaria de Salud Municipal de Mitu,
decretarias de salud departamentales de Cauca,
Vaupeés, Guainia y Amazonas, Universidad de los Andes,
Universidad Externado de Colombia, Ministerio de
Salud y Proteccion Social y Secretaria Distrital de Salud
de Bogota.



Mensaje de Nuestro

Director y fundador

Estimados amigos y aliados de Sinergias:

El 2019 fue un afio de importantes logros para nues-
tra organizacion, los cuales contribuyeron al cumpli-
miento de nuestra mision. Trabajamos firmemente
por fortalecer las alianzas vigentes con instituciones,
comunidades y financiadores, y por establecer
nuevas para ampliar nuestro alcance. Dimos conti-
nuidad a algunos proyectos que han sido de largo
aliento y por ende han logrado sostenibilidad,
aunque también sumMamMos nuevos pProcesos en
materia de salud publica. Adicionalmente, dimos un
gran paso hacia el avance de nuestra linea de accién
en Desarrollo Social con un proyecto pensado para el
abordaje de las violencias basadas en género en
pueblos indigenas. Este Ultimo, enmarcado en un
proceso de mejor comprension del fendmeno a
escala nacional, nos permitié indagar en causas
estructurales histéricas, actores involucrados y
primeras aproximaciones al abordaje culturalmente
adecuado.

Como parte de los reconocimientos por nuestra
labor, quedamos entre los 20 Mejores lideres de
Colombia en 2019 de la revista Semana. Este logro es
resultado del compromiso, el empefio y la persisten-
cia que todas y todos nuestros colaboradores han
puesto en generar transformaciones a las realidades
locales para que la gente viva mejor segun sus
propios conceptos de lo que es el buen vivir y reciba
mds Yy mejores servicios que respondan a sus necesi-
dades y visiones sociales y culturales.

En 2019 afio también ganamos el Premio Nacional
por la Nutricién Infantil de la Fundacién Exito, gracias
al trabajo en salud con enfoque integral que hemos

desarrollado en el departamento del Vaupés en
conjunto con las comunidades.

Otro reconocimiento a la labor del gran equipo inter-
cultural que se ha involucrado en el desafio de
co-construir un modelo de salud adecuado al territo-
rio; desafio que hace parte de nuestro “proyecto de
vida” personal y organizacional.

Como siempre, nuestro equipo de trabajo enriquecio
el desarrollo de los proyectos en 2019, con visiones
interdisciplinarias que robustecen nuestro quehacer
en términos técnicos y nuestras aproximaciones a los
fendmenos problemdticos que identificamos. Es por
esto y por nuestro trabajo colaborativo con las comu-
nidades e instituciones que logramos metodologias
de trabajo integrales y holisticas transversales a
nuestras iniciativas.

Para 2020 tenemos grandes retos. Uno de ellos, sin
duda alguna es la continuacién y ampliaciéon de nues-
tros proyectos a mds comunidades de la mano de
nuestros aliados, para que nuestro impacto logre
mucha mds visibilidad. También tenemos la firme
intencion de poner nuestros hallazgos y andlisis en la
agenda publica, en aras de incentivar al debate
estructural sobre lo que nos compete y lo que aqueja
a las comunidades, en aras de contribuir a la cons-
truccion de politicas de orden nacional, departamen-
tal y municipal. Para estos y otros fines, nos ceflimos
a la plataforma estratégica renovada en 2019, con el
fin de adaptarnos como organizacion a los nuevos
panoramas nacionales y contar con una planeacion
administrativa, técnica y financiera que responda a
éstos y garantice sinergias de cara a los asuntos de
salud y desarrollo social.

Pablo Montoya Ch.



Proyectos en el aréa
de Salud Publica
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En la region del Amazonas, especificamente en el departamento de
Vaupés, hay una dificultad particular para acceder a servicios occiden-
tales de salud, entre otras, por la alta dispersion geogrdafica. Incluso, si
hay prestacion, estos servicios no se adecuan al contexto socio-cultural
local, pues cerca del 67% de la poblacién es indigena. Los indicadores de
salud en el departamento son dramdticos, con cifras que superan los
promedios nacionales en mortalidad materna e infantil, mortalidad por
infecciones respiratorias, diarrea, suicidio, tuberculosis, desnutricion,
entre otras condiciones.

Asi las cosas, desde 2012 nos hemos trazado como objetivo:

Mejorar el acceso de las comunidades indigenas de zonas priorizadas
del Vaupés a servicios de salud de calidad, a través de un modelo de
atencion primaria adecuado a la cultura y a las necesidades de la pobla-
cion local.

Para esto hemos construido un modelo de atencién primaria en salud,
adecuado al contexto, que consta de los siguientes 10 componentes de
acuerdo con las prioridades establecidas con los actores locales:

Fortalecimiento de capacidades locales
Salud comunitaria y familiar
Salud infantil
Salud de la mujer
Acercamiento al trabajo intercultural
Vigilancia en salud publica y comunitaria
Prevencion y control de Enfermedades Infecciosas Desatendidas (EID)
Enfermedades crénicas
Salud mental
Asistencia bdsica

De manera permanente, hacemos una
busqueda de aliados estratégicos que
Se quieran sumar a este proceso de la
mano de las comunidades y de las'ins-
tituciones locales.

Desde 2019, con la integracién de Falck
hemos trabajado, dentro del marco de
lo anterior, en el robustecimiento del
fortalecimiento de lo propio. Le apos-
tamos a la gobernanza del drea de la
salud por parte de las organizaciones
y comunidades indigenas, y en esa
linea queremos garantizar que éstas
tienen los sustentos y herramientas
suficientes para negociar con las auto-
ridades politicas locales-sobre céomo
esperan que sea la prestacion de ser-
vicios. El fortalecimiento de lo propio
también ha incluido la contribucién al
avance de la consolidaciéon del Sistema
Indigena de Salud Propia.




Formulaciéon de orientaciones dirigidas hacia la prevencion del suicidio de nifios,
ninas y adolescentes indigenas de las comunidades indigenas priorizadas de Amazo-

nas, Vaupés y Guainia.

En el segundo semestre de 2019 participamos en este proyecto que fue liderado por la
Universidad Nacional de Colombia, sede Amazonia,, con financiacion del Instituto Colom-
biano de Bienestar Familiar. Tuvo por objeto formular las orientaciones dirigidas hacia la
prevencion del suicidio de nifios, niflas y adolescentes de las comunidades indigenas
priorizadas en los departamentos de Amazonas, Vaupés y Guainia.

El proyecto se ejecutd en cuatro fases. En la primera se concreté
un plan de acciéon y se recopild informacién secundaria sobre
aspectos sociales, individuales, familiares y culturales relaciona-
dos con la salud mental, con énfasis en las conductas suicidas en
las comunidades indigenas focalizadas de los tres departamen-
tos. La segunda fase consistié en el trabajo de campo con las
comunidades y con las instituciones pertinentes durante el cual
se acopid informacién con relacion a los factores de riesgo indi-
viduales, familiares, sociales y culturales que influyen en las con-
ductas suicidas de esta poblacién y en las nociones y prdcticas
propias que contribuyen a su prevencion. Igualmente, durante
esta fase se identificaron los casos de suicidio e intentos en
nifios, nifas y adolescentes indigenas en los departamentos y
comunidades priorizadas. Durante la tercera fase se realizé una
construccién participativa de las orientaciones y en la cuarta y
Ultima fase se validaron tanto las orientaciones como las accio-
nes propuestas, para la prevencion del suicidio de nifios, nifias y
adolescentes indigenas con las comunidades priorizadas.

Al final de este proceso se tenia:

Un panorama mds claro en los tres departamentos sobre la situacion
de salud mental y de las conductas suicidas.

Detalles del contexto de las comunidades y pueblos indigenas prioriza-
dos que permitieron un andlisis mds situado sobre la situacion de suicidio
y sus determinantes.

Bases de datos sobre los casos de suicidio e intento de suicidio de nifios,
niflas y adolescentes indigenas en los tres departamentos y en las comu-
nidades priorizadas con datos epidemiolégicos y también informacion
cualitativa de los casos reportados tanto a nivel nacional como por las
Secretarias de Salud departamentales y municipales de cada territorio.

Insumos metodoldgicos, hallazgos y recomendaciones provenientes del
trabajo colaborativo entre el equipo de Sinergias, los coinvestigadores
indigenas y la comunidad, que contribuyen a la prevencion de conductas
suicidas en estos territorios.

Recomendaciones a los agentes del Sistema Nacional de Bienestar
Familiar para abordar el suicidio en grupos indigenas de la region Ama-
zonica.

Una propuesta de Plan de Accidn y de piloto para la intervencion de las
conductas suicidas en nifos, nifias y adolescentes indigenas.
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Lactancia materna

Cualificacién en consejeria en lactancia materna y alimentacion del
nifo pequeio en el Distrito Capital

De la mano del Ministerio de Salud y Proteccion Social, de la Secretaria
Distrital de Salud y de la Fundacion Exito, implementamos el proyecto
durante los meses de junio y diciembre de 2019.

Los principales momentos del proyecto fueron:

1. Planeacion: conformacion del equipo de formadores, revision, actuali-
zacion y ajuste de los contenidos tedricos y prdcticos del curso, prepara-
cion logistica, diseflo de metodologias para la cualificaciéon y elabora-
cion de herramientas pedagdgicas.

2. Formacion: El proceso de cualificacion se ejecutd en tres momentos:
1) El curso integrado para facilitadores en consejeria para la alimenta-
cion del lactante y el nifio pequefio, 2) El curso integrado en habilidades
y técnicas en consejeria de alimentacion del lactante y del nifio pequefio
y 3) Las réplicas del curso integrado en habilidades y técnicas en conse-
jeria de alimentacion del lactante y del niflo pequefio.

3. Seguimiento: 1) a las madres y familias en periodo de lactancia que
recibieron asesoria en lactancia materna, 2) al personal formado en
habilidades y técnicas de consejeria.

4. Seleccion de los directores de los cursos de lactancia.
5. Sistematizacion del proceso y elaboracion de las lecciones aprendi-

das del proceso de cualificacion y de las conclusiones y recomendacio-
nes para la implementacion del proceso de cualificaciéon a nivel nacional.

En total, se formaron 569 personas duran-
te las fases 1y 2 (de formacién) y la fase 3
(de réplica). El 90% del talento humano se
formo en el curso de “Habilidades 'y técni-
cas de consejeria para la alimentacion del
lactante y el nifio pequeno®, el 9% como
consejeros facilitadores: EIN 70% deél perso-
nal formado traboja en alguna subred del
Distrito Capital.

El seguimiento de binemios madre-hijo/a
se realizé de dos formas: por un lado, se
realizé seguimiento presencial por parte
de profesionales de la Secretaria Distrital
de Salud y por otro, se llevé a cabo segui-
miento telefénico a las madres que reci-
bieron consejeria. En total, se registraron
185 seguimientos presenciales (de, 135
madres lactantes). De esas 135 madress 32
recibieron 2 seguimientos, 18 recibiecen:3'0
mas.

Para la implementaciéon de la cualificacion
en el territorio nacionalhubo recomenda-
ciones de orden estructuralyoperativo:



Gestaciones y nacimientos seguros en el departamento del
Cauca

En el departamento del Cauca hay desenlaces negativos de la ges-
tacion y el parto que muestran cifras preocupantes, lo que com-
prueba la necesidad de una intervencion eficaz para mejorar la
situacion de las gestantes y los recién nacidos.

Desde 2016 trabajamos con las autoridades locales, con las institu-
ciones prestadoras de salud y con las mujeres directamente, en
aras de construir puentes para garantizar gestaciones y nacimien-
tos seguros en este departamento. Todo esto se hizo con el respal-
do financiero de MSD, Merck for Mothers, hasta mayo de 2019. Este
proceso se rigioé por el principio orientador de adecuar las normas
y los lineamientos a las condiciones de cada territorio, a las necesi-
dades particulares y culturales de la poblacién y, por supuesto, a
los recursos disponibles.

Nuestro objetivo durante dicho periodo de trabajo fue:
Promover el cuidado y la atencién integral de la salud en los prime-
ros 1000 dias de vida, a través de la articulaciéon de lo comunitario
e institucional, en municipios seleccionados del departamento del
Cauca, Colombia.

Las estrategias que utilizamos para este fin se describen a conti-
nuacion:

e Caracterizacion de las formas de cuidado de la salud, percepcio-
nes y necesidades sentidas que tiene la comunidad frente a los
primeros 1.000 dias de vida.

e |Indagacion sobre factores de la atencién en salud provista por
las instituciones del sector en los primeros 1.000 dias de vida, que
afectan la aceptabilidad por parte de la comunidad.
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® Apoyo a la concertacion y articulacion entre comunidad e institu-
cionalidad, para el cuidado integral de la salud en los primeros
1.000 dias de vida.

e Asesoria para el desarrollo de estrategias de promocién de la
salud en los primeros 1.000 dias de vida y prevencién de sus altera-
ciones, que involucren a la comunidad y a la institucionalidad, y
procuren la complementacion de sus acciones dentro del marco
del Modelo de Accidn Integral Territorial (MAITE) y de los modelos
de salud propios de las comunidades.

e Mejoramiento de las capacidades de la comunidad para que sea
sujeto de su propio cuidado y pueda trabajar con la institucionali-
dad en la garantia de su derecho fundamental a la salud.

e Apoyo al mejoramiento de los procesos institucionales e interins-
titucionales relacionados con la atencién y el cuidado de los prime-
ros 1.000 dias, para que éstos se adapten al contexto territorial.

e Evaluacion de las ganancias en salud en los primeros 1.000
dias y del mejoramiento de la atenciéon en salud y el cuidado,
a través de indicadores, indices de calidad construidos a
partir de hitos y de la puesta en marcha de buenas prdcticas
asistenciales y cuidados que sean apropiados al contexto
cultural de los municipios.

Con satisfaccién concluimos este proceso de largo
aliento, con la expectativa de continuar pronto.

————
—
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GABA

Adecuacion territorial de Guias Alimentarias Basadas en Alimen-
tos (GABAs) y actualizacién de la Tabla de Composicidon de
Alimentos Colombianos (TCAC) para el departamento del
Vaupés

La planificacion de herramientas para la promocion de prdacticas y
estilos de vida saludables en el departamento del Vaupés exige un
esfuerzo por comprender e integrar el concepto de dieta propio de
los grupos indigenas amazonicos. La dieta desde una perspectiva
local no solo tiene que ver con el consumo de alimentos, sino con la
disponibilidad y el acceso de todos los recursos humanos y ecosis-
témicos que hacen posible la alimentaciéon: uso sostenible de los
espacios (selvas, rios, cafios, chagras, etc.), a través del tiempo (ca-
lendarios ecoldgicos, rezos, rituales, normas propias asociadas a
las leyes de origen de cada etnia, etc.). En otras palabras, esto
quiere decir que en cada momento de la vida y del afio se pueden
comer unos alimentos y otros no, y que los alimentos que se consu-
man deben estar curados por un sabedor para que la comida
cumpla su proposito, alimente y no enferme.

Dicho lo anterior, este proyecto tuvo como objetivo realizar una
adecuacion territorial de las Guia Alimentaria Basada en Alimentos
(GABA) y de la Tabla de Composicion de Alimentos Colombianos
(TCAC), de tal manera que se ajuste al contexto cultural, biogeo-
grdafico y econdmico del departamento del Vaupés, y a la racionali-
dad de los sistemas de conocimientos locales. Por esto, el proceso
se hizo en conjunto con las comunidades indigenas, desde la inves-
tigacion colaborativa y el fortalecimiento de procesos propios, de
su identidad cultural y de estrategias para la promocién y preven-
cion de diversos tipos de malnutricion y enfermedades no transmi-
sibles (ENT).

Este proceso fue liderado por Sinergias — Alianzas Estratégicas
para la Salud y el Desarrollo Social y conté con el apoyo financiero
de la Fundacién Exito, con el respaldo de la Direcciéon de Nutricion
del Instituto Colombiano de Bienestar Familiar (ICBF) y de las insti-
tuciones que conforman el Comité Departamental de Seguridad
Alimentaria y Nutricional del Vaupés, entre las que se destaca la
participacion de la Secretaria de Salud Departamental, el Instituto
SINCHI y la oficina regional del ICBF. Ademads, las comunidades, las
autoridades tradicionales y particularmente el grupo de mujeres
lideresas y coinvestigadores indigenas, tuvieron un papel funda-
mental en el proceso.

El trabajo se desarrollé en 11 comunidades de la zona suburbana de
Mitu, en dénde a través de la investigacion colaborativa, se llevd a
cabo un proceso de aprendizaje mutuo entre el equipo de Sinergias
y los integrantes de las comunidades sobre la alimentacién y la
nutricion y como prevenir las enfermedades mds frecuentes a
través del uso de los recursos locales.

Como resultado del proyecto se desarrollé una guia que estd dirigi-
da a las instituciones encargadas de la promocion de e
hdbitos y estilos de vida saludables en contextos /""‘"

familiares, comunitarios y escolares, y a ( \ / Y
.\

&
las entidades comprometidas con la ’\\ T
gestion de recursos ecosistémicos \_ > K
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(faunaq, flora, agricultura, ?
entre otros). '




Proyectos en el drea
de Desarrollo Social
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Cualificacion de Hogares Comunitarios de Bienestar - Vaupeées

Cualificaciéon a la atencién a la primera infancia en los 38
Hogares Comunitarios del departamento de Vaupés.

Durante 2017 y 2018, en alianza con la Fundacion Exito, ejecutamos
una serie proyectos que tenian por objeto implementar una estra-
tegia de gestidn del conocimiento y movilizacion social para mejo-
rar la calidad y pertinencia de las acciones orientadas a promover
el desarrollo integral de los nifios y niflas del departamento de
Vaupés. Este proceso concluyd de manera satisfactoria en marzo
de 2019.

Dadas sus caracteristicas de espacio de acogida para nifios y nifias
menores de cinco afios, los 38 Hogares Comunitarios del Instituto
Colombiano de Bienestar Familiar (ICBF) del departamento se
constituyeron en el escenario ideal para diagnosticar el tema del
cuidado de la primera infancia en poblaciones mayoritariamente
indigenas. A partir de este diagndstico se planted una reformula-
cién de los esquemas de atencién de los nifios y niflas como sujetos
de derechos, en un proceso que reunid a los actores locales en
torno a reflexiones y propuestas de acciones de mejora dirigidas a
la adecuacion del servicio. Lo anterior se hizo desde la implementa-
cién de una investigacion formativa y colaborativa que tuvo como
finalidad la construccion participativa de las bases conceptuales y
operativas, de campos que interrelacionan los componentes de la
atencion integral, a saber:

1) Las pautas de crianza y cuidado de la primera infancia.

2) Las dietas tradicionales e interculturales que favorecen
el desarrollo y crecimiento de los nifios y las nifias.

3) El quehacer pedagdgico y los materiales educativos en
lenguas indigenas.

Asf las cosas, esto fue lo que hicimos:

Investigacion formativa y colaborativa como pilar
del proceso de cualificacion.

Disefio de metodologias y estrategias intercultura-
les para la cualificacion a los agentes educativos a
cargo de los hogares comunitarios.

Proyectos educativos comunitarios.
Etnografias del aula.

Acompanamiento a los agentes educativos.

Ejercicios de corresponsabilidad comunitaria para
la atencién a la primera infancia.

Profundizamos en las pautas y prdacticas de
crianza y cuvidado interculturales.

Tomamos mediciones antropométricas (peso y talla) a
todos los nifios y ninas de las 38 comunidades.

Profundizamos el tema de nutricién propia e inter-
cultural para la primera infancia y de como es la
alimentacion de los hogares comunitarios del ICBF
Profundizamos en el quehacer pedagdgico de los
hogares comunitarios.

Elaboramos participativamente material en
lenguas nativas para la educacion inicial.

Analizamos junto con las comunidades las redes de
cuidado y proteccion de la primera infancia.

Elaboramos una propuesta intercultural de organi-
zacién social para el cuidado y la educacion inicial.



Violencias Basadas en Género en pueblos indigenas de Colombia

Orientaciones a la Estrategia para el abordaje integral de la
violencia sexual y de género contra niios, nifias, adolescentes y
mujeres indigenas. Este trabajo se hizo con el respaldo y
acompaifiamiento del ICBF y del PMA.

Durante el segundo semestre de 2019 adelantamos una consultoria
para el desarrollo de orientaciones a la Estrategia para el abordaje
integral de la violencia sexual y de género contra nifios, nifias, ado-
lescentes y mujeres indigenas. Este trabajo se hizo con el respaldo
y acompafiamiento del ICBF y del PMA.

Si bien la iniciativa era de orden nacional dado el alcance de la
Estrategia, se hizo un acercamiento particular a dos poblaciones: el
pueblo Maibén Masiware de Cafilo Mochuelo y los Embera de Valle
del Cauca y Risaralda, los cuales presentan manifestaciones de
violencias de género que difieren entre si en sus formas y en la
manera como deben ser abordadas, pero se consideran casos em-
blemdticos porque los diversos sectores e instituciones, incluyendo
las organizaciones indigenas, han devotado recursos y esfuerzos
importantes para mitigar su situacion.

El proyecto tuvo una fase importante de preparacion y alistamien-
to, de revisién bibliografica o de fuentes secundarias, hubo trabajo
de campo en los dos casos de estudio, asi como entrevistas y
grupos focales con actores institucionales y comunitarios naciona-
les y de los territorios. También se llevd a cabo un encuentro de mu-
jeres para dialogar sobre las perspectivas de la problemdtica
desde las cosmovisiones de sus pueblos y sus roles como mujeres.
Hubo participantes de diferentes pueblos que enriquecieron las
miradas integrales.

El proceso derivé en una serie de documentos de diagndstico,
analiticos, explicativos y sobre todo de recomendaciones para un
abordaje integral de las violencias basadas en género en pueblos
indigenas. Dichas recomendaciones se clasificaron en 4 dimen-
siones, a saber: normas, politicas publicas, restitucion de dere-
chos/accion integral e, interaccion con la comunidad.




Componente de prdcticas alimentarias saludables

Durante los meses de junio, julio y agosto de 2019, Sinergias trabajo
de la mano de la Fundacion Alpina para contribuir a la consolida-
cion conceptual y técnica de su componente de Prdcticas Alimenta-
rias Saludables, dentro del marco de la Ruta Integral para la formu-
laciéon y ejecucion de proyectos de la Fundacion. Este proceso dio
lugar al desarrollo y construccion de un documento estratégico,
cuyo contenido de detalla a continuacion.

La consolidacion del componente de Prdcticas Alimentarias Salu-
dables tuvo el objetivo, por parte de la Fundacién Alpina, de aportar
al mejoramiento de las condiciones de seguridad alimentaria y
nutricional, asi como a la consolidaciéon de sistemas alimentarios
sostenibles a través del fortalecimiento de capacidades individua-
les, familiares y comunitarias, a la luz del reconocimiento de las
particularidades territoriales y del conocimiento local.

La construccion de este componente desde la asesoria de Siner-
gias, se basd en dos ejes centrales, a saber: seguridad alimentaria
y sistemas alimentarios sostenibles. El primero de los ejes configura
el primero de los eslabones para avanzar hacia el segundo eje.
Seqguido, se plantearon lineamientos orientadores de orden con-
ceptual, metodolégico y operativo para la implementacion del
componente en cuestion. Ademds de los dos ejes centrales, otros
de los elementos que configuraron la base conceptual del compo-
nente fueron: el enfoque diferencial, el conocimiento local y la politi-
ca progresiva del derecho a la alimentacion.

La estructura del componente, como otra de las secciones del
documento estratégico, se consolidé en consideraciéon de un perio-
do de diagndstico y de tres niveles determinados por meses, con
actividades y procesos de seguimiento y evaluacion transversales
a la estructura. Cada nivel, a su vez, constaba de metas estableci-
das y de indicadores, con el fin facilitar las transformaciones.

Dentro del marco del componente, se propuso un contenido tema-
tico bdsico en torno a la promocion de 5 prdcticas alimentarias
saludables, a implementar en los diferentes niveles del componen-
te. Estos fueron: hdbitos alimenticios, autoproduccién de alimentos,
manipulacion y preparacion de alimentos, alimentos y gastronomia
local y, autogestion comunitaria.

Para cerrar el documento, se propuso el uso de algunas herramien-
tas para la implementacién, de cara a los desafios practicos a la
hora de capturar la informacién, procesarla y sistematizarla.
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Informe financiero

Total ingresos VS ejecucion por ano

En la vigencia 2019 se recibieron ingresos de financiadores por
un total de $2.048.899.041 por concepto de convenios y $3.500.000.000
contratos con los siguientes aliados estratégicos: Fundacion
Exi’ro, Fundacion Probitas, Fundacion Alpina, Falck, PMA-ICBF y
Universidad Nacional sede Amazonia-1CBF. $2500.000.000

53.000.000.000

. .. ) . . $2.000.000.000
A continuaciéon, se muestra como se distribuyeron estos recursos,

de acuerdo a los dos ejes de accion de la organizacion. $1.500.000.000

= Total Ingresos

== Total Ejecucion

. . . $1.000.000.000
Ingresos 2019 por eje de accion

5500.000.000

ESALUD MDESARROLLO SOCAL
50

2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019

Recursos 2019 por fuente de financiacion
1%

1%
0%
3%
1%
s . ‘ 5%
En las dos graficas siguientes se presenta el comportamiento de
los ingresos recibidos por Sinergias entre 2012 y 2019, ® Fundacién Exito/consejeria en lactancia ® Fundacién Exito/Gabas
comparado con el total de recursos ejecutados en estos mismos Fundacién Exito/lactaton ® Fundacion Exito/libro cuentos
- o, i m Fundacidn Exito/hogares W Fundacidn Exito/premio
anos la proporcion de recursos OpOl”[OdOS por los diferentes B Falck/ Atencidn primaria en salud M Probitas/Desatendidas Vaupés
aliados en 2019 PMA violencias B UNAL/ suicidio

B ALPINA/ practicas saludables



Comparativo de recursos recibidos por Linea de accion en la
vigencia 2019

Ejecucion consolidada por afos

Comparativo por ainos -
Recursos recibidos por Linea de accion

52.000.000.000
51.E00.000.000
$1.600.000.000
$1.400.000.000
51.200.000.000
$1.000.000.000

=B I L L L l L L i

$200.000.000
5400 000000
$200.000.000
2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2018
5$595.614. 5967.000. $1.302.56 51.948.01 51.075.43 $1.577.46 5868.050. $675.122. 5306.498.
$84.950.0/3566.535. $382.913. $661.236. 5435.326./548.294 0 51.871.47 $256.546. 5544241

Titulo del eje

m Salud Maerna Infantil

B Atencidn Primaria en Salud

B 5alud mental S0 $88.285.0 50 $143.145. 50 S0 50 50 $316.232.
Salud Sexual y Reproductiva | $323.655. 50 $314.700. 50 51.216.82 577.586.2 50 578.924 8 5270.806.
m Educacion para ladiversidad S0 50 50 50 50 S0 $305.273./$524.760. 557.060.0

La siguiente grafica nos muestra de forma consolidada
durante los 8 afios de trabajo que el 53% de los recursos han
sido recibidos y ejecutados en la linea de salud Materna
Infantil; el 25% en atencion primaria en salud; el 13% en salud
sexual y reproductiva; el 5% en educaciéon para la diversidad,
el 3% en salud mental y el 1% en soberania alimentaria.

Ejecucion proyectos por Linea de accion 2012 a 2109

® Salud Materna Infantil

® Atencidn Primaria en Salud

= Salud Mental

Salud Sexual y Reproductiva

® Educacion para la diversidad

® Soberania alimentaria

Desde la vigencia 2012 a 2019, Sinergias ha tenido una ejecucién
de recursos consolidada de $17.392.092.756; distribuidos por
lineas de accion como se muestra en las siguientes graficas.

Atencitn
afo Sﬂ:;ﬂ:rm Pir:;en Salud Mental Salud Sexual y Soberania E:lcadmm Total Ingresos
2012 S654.306.436| 5118121512 S0 5323.655.820 50| $1.096.083.778
2013 S1713779.526| 5519.262.842 688.285.000 5263.070.768 50| $2.584.398.135
14 $2.052.916,901| 5925.916.137| 5143.145.000 S41.642.252 50| $3.163.620.290
2015 51257.197.578| 5567.662.127 S0 51.216.820.000 50| $3.041.679.705
216 S 1295.094.123 542366000 S0 50 S0| $1.340.460.123
2017 S758.547.512|  5908.004.277 S0 5 77.586.207 5 305.273.037| 52.049.411.032
2018 ST92615.719| G75B.796.159 S0 §75.924.852 §503.605.378 $2.133.942.147
2018 $625.216.697  S804.583.467  5274.356.754 5 245.280.627 5 175.000.000 $57.060.000( $1.982.497.545
TOTAL  $.152674501 $4444712531 §$505786754 $2.247.980.55  $175.000.000  $865938415 $17.392.092.7%
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Comparativo por afos Durante este periodo se puede identificar que las lineas con
Recursos ejecutados mayor inversién y mas investigacién por parte de Sinergias
corresponden a Salud Materno Infantil con un 53% y Atencién
Primaria en Salud con 25%. Las lineas que representan menos
del15% en participacion corresponden a aquellas que deseamos
promover y lograr mas y mejores fuentes de financiamiento. Se
resalta que para esta esta vigencia se incursiono en una nueva
linea del drea de desarrollo social, que corresponde a la
soberania alimentaria.
Este resultado no hubiese sido posible sin el apoyo, confianza y
trabajo de personas, instituciones aliadas y financiadores
(nacionales e internacionales) que, sin importar la cuantia y
forma de aporte, buscaron contribuir a poblaciones vulnerables
para mejorar su calidad de vida a través de las acciones
implementadas por Sinergias.

Otros ingresos

Ejecucion proyectos por Linea de

accion 2012 a 2109 Adicional a los recursos obtenidos por medio de financiadores,
Sinergias obtuvo como recursos propios la suma de $39.383.6917,
provenientes de inversiones financieras. Este ingreso permitio
poder realizar parte de los pagos de funcionamiento de la
organizacion.

m Salud Materna Infantil
13%

—=

m Atencion Primaria en Salud
® Salud Mental

Salud Sexual y Reproductiva
® Educacion para la diversidad

B Soberania alimentaria
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Informe administrativo
A

En la vigencia 2019 se contd con la infraestructura directiva y
administrativa necesaria para el cumplimiento del objeto social, la
cual estuvo organizada de la siguiente forma:

Director General

Directora Administrativa
Contadora

Analista financiera

Auxiliar administrativo sede MitJ

Por otro lado, los contratos de arrendamiento y técnicos de apoyo
fueron cancelados oportunamente sin presentar ningun tipo de
incumplimiento.

Se contraté la asesoria en comunicaciones de la empresa
Eloquentem S.A.S y se contrataron unas horas de asesoria para el
seguimiento en la implementacion del Sistema de Sequridad y
Salud en el Trabajo. La Asociacién cumplié satisfactoriamente con
los deberes y con las obligaciones propias de aquellas
responsabilidades derivadas legalmente en el desarrollo de su
objeto social. A la fecha, Sinergias no poseen litigios ni en pro ni en
contra en materia legal laboral.

Cumplimiento de la Ley 603 de 2000

Para el manejo del sistema de informacién y elaboracion de tareas
rutinarias, la Organizacion adquirié los equipos de cbdmputo
necesarios. Para el manejo de la contabilidad, la Organizacion
cuenta con el programa contable Helisa y su respectiva licencia, asi

como la licencia multi-equipos de Office, que cubre 5 computadores.

N/NVINININININY
VINVINININININL

Cumplimiento del decreto 3022 de 2013 (Implementacion
NIIF)

La Asociacion implementoé las NIIF en la vigencia 2016 y en la
vigencia 2019 cumplic con los requisitos legales para su
implementacion. Los estados financieros fueron elaborados
bajo las normas internacionales financieras. Por necesidad y
nuevas disposiciones legales, de acuerdo a la reforma
tributaria, se realizaron modificaciones e inclusiones a las
politicas contables.

Cumplimiento del decreto 1072 de 2015 (Implementacién
Sistema de Sequridad y Salud en el Trabajo), y la Resolucién
1M1 de 2017

La Asociacion continud con el mantenimiento el Sistema de
Seguridad y Salud en el Trabajo, de acuerdo con la
normatividad vigente y se encuentra comprometida con su
continuidad. Se presenta informe de rendicién de cuentas en
seqguridad y salud en el trabajo de la vigencia 2019 y
presupuesto para la vigencia 2020.

La asociacion en aras de garantizar un adecuado
cumplimiento de sus procesos y transparencia de su
informacion financiera realizo una auditoria institucional
financiera y administrativa sobre toda la ejecucion de la
vigencia 2019 con la firma CIP Consultores, firma que reviso y
valido los estados financieros sin salvedad alguna. Las
oportunidades de mejora identificadas fueron presentadas en
carta a la gerencia.



Territorios que tuvieron impacto directo de los

proyectos ejecutados por Sinergias en 2019
7 7 Z 7 VYV NV PV VSV

En la vigencia 2019 aumentamos la tendencia del afio anterior y
el 649% de los recursos ejecutados fueron invertidos en
comunidades de la Amazonia colombiana, con los proyectos de
“Mejoramiento del acceso a servicios de salud materno infantil
con enfoque intercultural en 18 comunidades indigenas rurales
del Vaupés”, “Propuesta de apoyo a la cualificacion de la
atencion a la primera infancia en los hogares comunitarios de
bienestar del departamento de Vaupés”, “Prestar servicios
profesionales en la formulacion y orientaciones dirigidas hacia
la prevencion del suicidio de nifios, nifias y adolescentes
indigenas de las comunidades indigenas priorizadas de Vaupés
y Guainia” y “Adecuacion territorial de las Guias Alimentarias
Basadas en Alimentos ~-GABA- y una actualizacion de la Tabla
de Composicion de Alimentos Colombianos -TCAC-, de acuerdo
al contexto cultural, biogeogrdfico y econdmico del

Territorios en los que se invirtieron los
recursos recibidos en 2019

=

departamento del Vaupés.”  EI 18.9 % de los recursos fueron
invertidos en el proyecto “Desarrollo de capacidades de = Vaupes = Bogota = Casanare Risaralda
consejeria en lactancia materna en la Secretaria Distrital d m Valle del cauca ® Guania m Amazonas

Salud de Bogotd con miras a mejorar los indicadores de
lactancia materna en Bogotd” en la cuidad de Bogotd. Y el 16.2%
restante fue invertido en el proyecto “Violencias de género en
pueblos indigenas- Estrategia interinstitucional e intercultural
con autoridades y pueblos indigenas para la prevencion y
atencion integral de violencia sexual contra nifios, nifas y
adolescentes y mujeres en comunidades indigenas.”. en los
departamentos de Casanare, Risaralda y Valle del Cauca.
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