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FECHA: 08/mar/2022

ACTA No. 4145.020.14.82.73 HORA INICIAL: | 08:30 am

HORA FINAL: 04:00 pm

OBJETIVO: Participar de la asistencia técnica por el
ministerio de Salud y proteccion social en el tema | LUGAR: Auditorio - Hospital Carlos
abordaje de personas con consumo de SPA vy | Holmes Trujillo

estrategia de reduccién de riesgos y dafos

ASISTENTES: Juan Camilo Martinez Urrego — Ministerio de Salud y Proteccién Social equipo
técnico de la Direccion de Promocion y Prevencion, Marlly Parra Jaramillo — Contratista,
Andrés Felipe Calderon — Contratista. Ver listado de asistencia.

AUSENTES: No aplica
INVITADO: No aplica

ORDEN DEL DIA:

1. Resultados del Programa Mantenimiento de Metadona en Colombia
2. Abordaje de personas que consumen sustancias psicoactivas.
3. Reduccién de riesgos y dafios

4. Cierre.
DESARROLLO:
1. Resultados del Programa Mantenimiento de Metadona en Colombia.

Se realizé reunion Presencial teniendo en cuenta las medidas de contingencia y mitigacion
adoptadas por la Presidencia de la Republica (Decreto 749 de mayo 28 de 2020) respecto a la
situacion de emergencia sanitaria que genera el nuevo Coronavirus, COVID 19 en el pais y
adoptando las disposiciones municipales establecidas, de esta manera y en cumplimiento de
las medidas de aislamiento social, se dio inicio 8:30 am la reunion presencial.

Asistieron representantes de los equipos Salud Mental de la red de Salud Publica de Cali:

Ladera, Centro, Sur Oriente, Oriente y Norte y profesionales de la Secretaria de Salud Publica.

Este documento es propiedad de la Administracién Central del Distrito de Santiago de Cali. Prohibida su alteracion o modificacion por cualquier
medio, sin previa autorizacién del Alcalde.
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El Doctor Juan Camilo Martinez en el segundo dia de visita en la ciudad de Cali continu6 con
las capacitaciones programadas.

Mencion¢ la importancia de Identificacion de la oferta del tratamiento en el pais. Aproximacion
al perfil de la poblacion. Reconocer las necesidades en salud que permitan fortalecer la
integridad de la atencién. Reconocimiento a la participacion de la experiencia de los territorios
gue han identificado consumo de heroina e implementan programas de mantenimiento y
prescriben metadona de los departamentos de Antioquia, Risaralda, Quindio, Norte de
Santander, los distritos de Bogota, Cali y el municipio de Santander de Quilichao.

Continué mencionando la oferta que hay para la atencion de personas que consumen opioides.

Consumo instaurado de Inyeccion de Patologia dual
drogas en al

opioides en al menos 9 Epidemia concentradas de
menos 6

entidades territoriales L VIH, hepatitis By C
territorios

Protocolos de Protocolo Protocolo Aguanta Orientaciones
PMM sobredosis opioides estrategias PID cuidarse dispositivos comunitarios

K U Dispositivos )
u comunitarios

Prosiguio con la historia de programa de metadona en Colombia desde el afio 1994.

13 programas en 7 regiones y ciudades (Antioquia, Bogota,
Cauca, Norte de Santander, Quindio, Risaralda y Valle), donde:

« 538 pacientes activos.

* Hombres 85,5%.

* Inyeccion 40%

« 25% compartian agujas.

 48% de los pacientes trastornos mentales.
* 8,7% Hepatitis C

« 2% VIH

Este documento es propiedad de la Administracién Central del Distrito de Santiago de Cali. Prohibida su alteracion o modificacion por cualquier
medio, sin previa autorizacién del Alcalde.
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Resultado 2021 programa de metadona en Colombia:

D t t0 0 Distrit Municioi Numero de personas en
epartamento o Distrito unicipio mantenimiento con metadona (2021)
Quindio Armenia 340
Antioquia Medellin 254
Risaralda Pereira 109
N. De Santander Clcuta 82
Cali Cali 26
Cauca Santander de Quilichao 20
Bogota Bogota 13
TOTAL 844
. . o ; 31,6% (267) de las personas
Bogota y Cali los Antioquia el Armenia, con el 6% (267) P .
. . . actualmente en tratamiento habrian
programas mas programa mas mayor nimero de ) ) )
. ingresado a tratamiento por primera vez
recientes grande programas. en el 2020

Perfil de la poblacién

El 58,3% de los servicios reportan pacientes que viven en otros municipios. 157 pacientes

viven en otros municipios 1 de cada 5 pacientes (19,5%) Santander de Quilichao, Pereira,
Medellin, Cdcuta y Armenia.

1% 1% 2%
" ul o

-32%

1 de 6 ' Distribucién por o
i edad de los pacientes Distribucién por Estrato
| en programas de socio econémico. (2021)
2,1% LGBTI i mantenimiento con (Gréfica 2)
metadona. (2021)
(Gréfica 1)

1 de cada 5 tienen
hijos 64 %

78 %

o ‘ - @ Habitantes de lacalle @ Estrato1y2
4 gestantes ® Menores de 18 afios @ Entre 18 y 28 afios a
© Entre 29y 59 afios @ De 60y mas afios Estrato 3y ® EstratoSy6
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Comportamientos de riesgo

(32,9%, (278 personas) continuarian consumiendo heroina u otros opioides
El 37,4% se inyectan drogas (316 personas).

El 56,2% (474 pacientes). consumen alcohol cigarrillo

El 73,9% (624 personas) consumen otras SPA

12,34%, comparte material de inyeccion (39 personas)

Comorbilidades

PID

9 de cada 10 PID tendrian patologia dual. 87,66%.

1 de cada 4 PID tendrian hepatitis C.

25,63%.

1 de cada 14 tendria hepatitis B 6,9%. El 4,1% tendrian comorbilidad entre hepatitis B y C.

1 de cada 14 tendria VIH 6,9%. Corresponderia a 22 pacientes El 1,27% tendrian tuberculosis.
Correspondiente a 4 pacientes.

NO PID
21,97% de los pacientes tendrian patologia dual (116 personas).
En el resto de las patologias analizadas, tendrian un porcentaje inferior al 0,5%

Programas de mantenimiento con metadona

Dosis promedio de metadona en
fase de mantenimiento

Numero
38% de vias
disponibles para el
acceso a tratamiento
de mantenimiento
con metadona
(Gréfica 3)

38%

\

A\
17% \\
23%
® lvia ® 2aS5vias 6 0 mas vias ® 20mg ® 40mg 60mg ® 80mg
Cerca de 1 de cada 3 instituciones Una proporcion importante de pacientes
permiten el acceso por 6 0 mas vias; y en tienen dosis promedio de
igual proporcion solamente por psiquiatria mantenimiento inferior a 40 mg

Este documento es propiedad de la Administracién Central del Distrito de Santiago de Cali. Prohibida su alteracion o modificacion por cualquier
medio, sin previa autorizacién del Alcalde.
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1 5 0/ Articulaciones con ofertas de otros sectores reportados por la IPS
(o} 50,00
31 % E 3848
Articulaciones E o .
de la IPS con : : : 25,00 25,00
otras ofertas de i
- otros sectores ]
W ~—-38%
15% e a3 3 g g g £ & §
® Sin articulaciones H §G 33§ 4 5
® 1vy2articulacion si H ; ’
@ 3 vy 4 articulaciones ) Sectorclerta con el quese atula
® 5y mas articulaciones

Pr pales d ltades que se p con las EPS para el acceso a tratamiento
0,00

15%
30,77 30,77

31%
15,38
. 7,69 7,69
3
4
&

Tipo de dificultad

reportadas por
las IPS para
garantizar

tratamiento con

metadona

Porcentaje de servicios que reportan a
dificuitad

® 0dificultades
@ Entre 1y 2 dificultades
@ Entre 4 y 5 dificultades

Doble formailackin.

Transcripcion de Iz farmula
para autorizacion de
entrega de metadana,

No autaizacin aportuna
del tratamiento.
Contratos intermitentes
EFS - 195},
Contratacidn de
‘todas las intervenciones.

No conitratacide
de la farmacia con a IPS.

1 de cada 2 servicios reportd que no hay autorizacion oportuna del tratamiento
1 de cada 3 servicios reportaron contratacién intermitente con la IPS, o dificultades

en la contratacion de todas las intervenciones para una atencion integral

Conclusiones

e La oferta de servicios se mantiene estable entre el 2014 y el 2021.

e Aumento en el nUmero de personas en tratamiento.

e El perfil de la poblacion atendida en los programas se mantiene sin grandes cambios donde
la mayoria son hombres, jévenes y adultos, de estratos socioecondmicos bajos.

e Concentracion de comorbilidades en PID

e Las barreras de acceso en servicios de salud se dan en todos los territorios, es importante
la desconcentracion de la oferta de servicios y ampliar la cobertura especialmente en
ciudades grandes como Bogota y Medellin.

Recomendaciones

Este documento es propiedad de la Administracion Central del Distrito de Santiago de Cali. Prohibida su alteracién o modificacion por cualquier
medio, sin previa autorizacién del Alcalde.
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e Laatencion integral se enmarca en el cuidado continuo y debe contemplar las necesidades
e intereses de las personas con consumo de opioides, sus familias y redes de apoyo, los
cuales deben recibir 2 0 més intervenciones relacionados con:

1)Promocién de la salud,

2)Intervenciones preventivas;

3)tratamiento de los trastornos por consumo y otras comorbilidades como patologia dual, VIH,

Hepatitis B y C entre otros;

4)estrategias de reduccidn de riesgos y dafos;

5)identificacion de riesgos o0 procesos de exclusién social y articularse con la oferta de

programas intersectoriales.

e Realizar procesos transversales de capacitacion a talento humano en salud y otros actores
interesados ...

e Fortalecer los sistemas de informacion local.

e Realizar los procesos de gestion a través de los FRE para la garantia y disponibilidad de
metadona, asi como el reconocimiento de la poblacion y seguimiento a la atencién en salud.

e Revisar los procesos administrativos de autorizacién del tratamiento y construyendo planes
de mejora.

. Actualizar los documentos de procesos prioritarios y protocolos de atencién... que

incluyan acceso rapido a metadona ...asi como la prescripcién de naloxona para la prevencién

de la sobredosis.

o Disefiar e implementar acciones de salud publica orientadas a la identificacién de riesgos en

salud, tamizacion para VIH, hepatitis B, C y otras ITS, acceso a tratamiento, vacunacion para hepatitis

B y suministro de material de inyeccion y condones a PID y sus parejas sexuales.

o Realizar acuerdos de articulacion con las estrategias de salud publica y de la oferta
social de otros sectores y de respuestas comunitarias para favorecer los procesos de inclusion
social.

o A las personas: Adquirir destrezas para la gestion de los riesgos ... exigibilidad de
derechos y participar en los escenarios ciudadanos... conformacién de grupos de autoayuda,
y ligas o asociaciones de usuarios.

2. Abordaje de personas que consumen sustancias psicoactivas.

Se continuo en la capacitacion. Situacion de consumo de sustancias
psicoactivas.

Este documento es propiedad de la Administracién Central del Distrito de Santiago de Cali. Prohibida su alteracion o modificacion por cualquier
medio, sin previa autorizacién del Alcalde.
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Consumo de alcohol y tabaco en el mundo

La sustancia mas consumida es el alcohol; 2300 millones consumidoras actuales. (OMS, 2016)
57% de la poblacion mundial no habrian consumido alcohol el afio anterior (OMS, OPS; 2019)
En el 2016, el consumo nocivo de alcohol caus6 unos 3 millones de muertes.

A nivel mundial, se calcula que unos 237 millones de hombres y 46 millones de mujeres
padecen trastornos por consumo de alcohol

La segunda droga mas consumida es el tabaco con un estimado de 1351 millones de personas
consumidoras en 2015 (OMS, 2019).

El tabaco es la principal causa de muerte evitable, matando a 8,7 millones de personas cada
afno. (OMS, 2021)

CONSUMO DE SUSTANCIAS PSICOACTIVAS EN EL MUNDO. WDR 2021

Unos 275 millones de personas en el mundo, (5,5% de la poblacién) consumié drogas en 2019
(1 de cada 18). El cannabis es la droga mas consumida en el mundo (4% en poblacién de 15
a 64 anos).

Los opioides son las sustancias que generan mayor impacto en las poblacionzes prevalencia
de 1,2%.

Unos 36,3 millones tienen trastornos por consumo (13%). (0,7% general)
1 de cada 8 personas con trastornos por consumo acceden a tratamiento (H:M:5:1)

IMPACTO DEL CONSUMO DE OPIOIDES. WDR 2020

Los opioides son las drogas que mas dafios produce. 11,3 millones de PID en 2018. (0,23%
de la poblacion)

Las PID enfrentan mayor estigma y discriminacion

Inyeccién: riesgos de sobredosis VIH, Hepatitis B y C, cirrosis, neoplasias y salud mental.
Probabilidad de adquirir VIH es 22 veces mayor que en la poblacion general.

12,6% tienen VIH (1/8)

48,5% tienen hepatitis C (5,5 millones)

23% de nuevos casos de hepatitis C y 1/3 de las muertes relacionadas con hepatitis C se
relacionan con inyeccion de drogas.

8,3% tienen hepatitis B (1 millén)

Este documento es propiedad de la Administracién Central del Distrito de Santiago de Cali. Prohibida su alteracion o modificacion por cualquier
medio, sin previa autorizacién del Alcalde.
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s )ﬂ‘ . d t |
proximadamente e La mayoria de PID no

[ 585.000 | 50% se atribuyen a _ ,
muertes trastornos hepéticos reciben tratamiento
asociadas al uso N ke /
L de drogas ) 28% se atribuyen TUS. _+"/ 66% por opioides.

167.000 110.000

Perfil de las personas que se inyectan drogas en Colombia

Prevalencia estimada de VHC 17,5% Prevalencia estimada de VIH de 4,2%.

Factores de riesgo: tener VIH, inyectarse con otra persona portadora del virus, utilizar dosis de
una jeringa que estaba compartiendo, inyectarse con una jeringa casera y consumir
marihuana.

Factor protector: adquirir jeringas en droguerias u otras tiendas. (Berbesi-Fernandez D,
Segura-Cardona A, Montoya-Velez L, Santamaria A, 2017)

‘ Punto de partida

~

M Derechos humanos y salud
publica.
/

Practicas de riesgo como
inyeccién e inyeccioén de N
drogas

™
Intervenciones sustentadas
en evidencia.

. A
— =
Reconocimiento de la
capacidad de agencia de las

Epidemias concentradas de
VIH y hepatitis B,

AN

Necesidad de fortalecer las L personas. |
capacidades de gestién de - ~
riesgos de las entidades Necesidad de alcanzar a
territoriales poblacién oculta.
L o~ /
Determinantes sociales y aspectos biolégicos

Este documento es propiedad de la Administracion Central del Distrito de Santiago de Cali. Prohibida su alteracién o modificacion por cualquier
medio, sin previa autorizacién del Alcalde.
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Marco conceptual de los efectos de la pobreza en la salud

mental comportamental y emocional de NNA

(Yoshikawa et al. 2012)

Institucional

Ingresos familiares *Escuelas de baja calidad )
ga;os (pobreza *Baja calidad del trabajo. Salud fisica y

Predictores absoluta) «Inestabilidad laboral del desarrollo
de pobreza a * Falta de recursos, eficacia colectiva y
nivel de padres y acceso a servicios de salud
familias. \ /
Relacional

« Educacién de ’
los padres
*Estado civil de «Seguridad de padres e hijos -‘ Sald menta,

los P“‘,’"’s *Conflictos entre adultos y padres / hijos .- SIooICOaLY
« Situacion *Comportamientos de los padres
laboral de los

Otras
dimensiones de la
pobreza Individual
+Limitado acceso a »Estrés parental / Infantil
bienes y servicios *Salud Mental, emocional,
*Pobreza relativa comportamental. Padres /NNA
*Pobreza de activos *Neurofisiologia. Padres / NNA
*Exclusién social
Dimension de
pobreza

* Situacién de
documentacion

Resultados en
la infancia

Factores Mecanismos mediadores

Qué dice la evidencia

Factores de proteccion y factores de riesgo del abuso de sustancias

Situaciones
adversas en la

Aparicion y

v e persistencia:
|nfanc|_a. T Mentales.
Violencia. Consumo de SPA

Pobreza Violencias.

* Implicacion y supervision
de los cuidadores
« salud y desarrolio

neuroldgico:

Transmision
generacional de la
pobreza

* Vecindarios seguros
= Entorno escolar de calldad

Pérdida de ingresos por:
Bajo nivel educativo
Reduccién de oportunidades de
empleo y productividad

(Hughes, y ofros, 2017)
(The Lancst Cammissions, 2018).

UNCDC, 2018

Este documento es propiedad de la Administracion Central del Distrito de Santiago de Cali. Prohibida su alteracién o modificacion por cualquier
medio, sin previa autorizacién del Alcalde.
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Modelo Transtedrico del cambio
s Tamizar ofrece un
(" PRE CONTEMPLACION | escenario para
\ intervenciones
[ P = motivaciones
’: TERMINACION ~ — -@{_RECADA )
b\ /7 al’; * T >

\ / l\ \ CONTEMPLACION )

\
v !
\ \
L \ \ f
[ manTENIMIENTO | \\ L

s =)

\ | PREPARACION |

De acuerdo a la etapa de A 2
cambio se disefian las

| ACCION
\
intervenciones

Salud mental, consumo de sustancias psicoactivas, curso de vida y determinantes sociales
e Combinacion de aspectos biolégicos y medioambientales resultan en espectro de riesgos,

resiliencia o resistencia para el abuso de consumo.

e La situacion en la Infancia y el entorno son fundamentales como factores de riesgo y

proteccién

e Diferentes estudios y autores destacan la relacion entre el desarrollo, la infancia, los
determinantes sociales y los efectos en la salud mental, trastornos mentales y consumo

de sustancias psicoactivas
e Recableado, cambios duraderos en el SNC

Abordaje del  consumo de sustancias psicoactivas

| Antecedentes | Actualidad

A lo largo de los afios se ha explicado Centrado en las personas como sujetos de
derechos.

Se reconoce que no hay respuestas desde un
unico modelo...

desde diferente marcos el fenémeno del
consumo de sustancias psicoactivas, sin
lograr respuestas suficientes...

Derechos humanos

AN A
Modelos e N A e
. R — S L

() [ saludpablica- Complejidad |
1 Juridicos Distribucion Factores socio I.\_ alud ptiblica - Lomplejida __,-l
del consumo estructurales k] I-"'Delerminantes sociales"“‘ ‘-"' Relaciones de poder""‘
. . c | Salud (aspectos bioldgicos y salud mental )
Reduccion Educacion para g L y
del dafio la salud g | Efectos acumulativos de exposiciones ‘
8|l medioambientales )
Psicologico : . £ |- =
individualista Socio ecoldgico | Interdependencia de personas familias y |
\J\ comunidades )
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Cambios de paradigmas
( Linealidad - secuencialidad ) ( Complejidad - interdependencia )

( Segmentacion ) ( Integralidad - paralelo )

ABORDAJE DE LA SALUD. ESPECTRO DINAMICO DE LA SALUD.

g Qmmml—vmz—vmn%

S & —

% G —_— >

E LAS RESPUESTAS

3 ¢ — '

" =

% <:mmu. SECTROATT “M>

S el

S (o ",
< >

Resolucién 089 de 2019 j

Articulacion entre dispositivos comunitarios, Rehabilitacion Basada en la Comunidad, Servicios
de salud y otros servicios

| Servicios de salud en

— & atencién primaria.
o VoS Resolucion
COMUNITARIOS. e
Poblacién general. 2021
P“'“‘é"‘ °"|"“"'°°'6" de Servicios especializados
e Idad. en atencién de salud
Poblacién con problemas mentaly por trastomos
mentales. por consumo de
Poblacién con consumo de sustancias psicoactivas.
sustancias psicoactivas.
; RBC.
7 Poblacién con
Resolucion diagan:s:r::do Servicios y programas Otras
3280 de rantal de.otros sectores fuentes de
2018 - financiacion
- 7%
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3. Reduccioén de riesgos y dafios

(Polltlcas. Programas. Estrategias. ) « Derechos humanos y la salud publica.

» Reconoce a las personas en su capacidad de agencia.

Dirigido a:

Actores del SGSSS. « El principal objetivo es el cuidado de las personas mediante
Poblacion con consumo de SPA. respuestas intersectoriales articuladas, pragmaticas y ajustadas
Otro actores y sectores a la realidad local.
(" Prevenir daios asociados: )
Sustancias psicoactivas y Reconoce que el fenomeno de las . lasalud.
comportamientos de riesgo. drogas y el consumo tiene . Sociales.

Barreras de acceso.

Por estioma v discriminacién afectaciones en diversos campos + Econdmicas.
. omey < COmo: « Ambientales.
( Através de: A - -
Respuestas locales cenfradas en Riesgos sociales

las personas

IEC.
Provision de glementos Exposicién a medio ambiente
preventivos. adverso, vida en calle
Respuestas articuladas

j

.

Evidencia de reduccion de riesgos y dafios

Recomendadas por las distintas agencias y organizaciones internacionales como practicas
costo efectivas para prevenir el VIH y la afectacion en la salud de personas que consumen
sustancias psicoactivas.

Intervenciones conjuntas dan mejores respuestas en salud.

Favorecen el acceso y la adherencia a servicios de tratamiento por trastorno por consumo de
sustancias psicoactivas.

Uso adecuado de opioides, acceso a tratamiento, prescripcién, acceso sin restricciones y
suministro de naloxona disminuyen las muertes por sobredosis. Se han implementado en
Australia, Canada, Estonia, Francia, Alemania, Irlanda, Italia, Lituania y los Estados Unidos.

La terapia de sustitucion de opioides reduce el uso de opioides y el riesgo de inyeccion, mejora
el bienestar fisico y mental y reduce la mortalidad.

Los estandares internacionales de tratamiento y reduccion de riesgos y dafos posicionan la
necesidad de respuestas integrales y articulados en un proceso de cuidado continuo. Y
cuentan cada vez mas con evidencia robusta del impacto positivo en la salud.

Este documento es propiedad de la Administracién Central del Distrito de Santiago de Cali. Prohibida su alteracion o modificacion por cualquier
medio, sin previa autorizacién del Alcalde.
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Implementar diversas estrategias de reduccion de riesgos y dafios no incrementa el consumo
de sustancias psicoactivas, tampoco ejerce un incentivo negativo en la busqueda de
tratamiento ni favorece las organizaciones criminales. Al contrario, favorece el acceso y la
adherencia al tratamiento

Intervenciones para poblaciones clave

e Suministro de material para inyeccion.

e Tratamientos basados en la evidencia y de sustitucién con opioides.

e Asesoria y prueba voluntaria para el VIH (APV)

e Terapia antiretroviral (TAR)

e Prevencién y tratamiento de infecciones de transmision sexual (ITS)

e Distribucion de condones a las PID y sus parejas sexuales.

e Informacion, educacién y comunicacion (IEC) para PID y sus parejas sexuales.
e Prevencién, vacunacion, diagndéstico y tratamiento de las hepatitis virales

e Prevencion, diagnoéstico y tratamiento de la tuberculosis

e Acceso a naloxona

Politicas de salud mental y de prevencién y atencién al consumo de sustancias psicoactivas.

| ABORDAJE DE LA SALUD. ESPECTRO DINAMICO DE LA SALUD.
< ¥ SALUD MENTAL PROBLEMAS m>
[a]
> w{*\ =
g Primera Infandia  Adolescencia <ND CONSUMO,CONSUMO SPA JUSO NOCIVO! [ PRDBL[MATICD>
infanda
o]
7] . 8 [ X1
['4 .
E ﬂ m '. LAS RESPUESTAS
Juventud  Adulter Vejez < PROMOCION DE LA SALUD >
PREVENCION
» . -, <PRIMARIA ECUNDARIA- TERCIARIA>
o &t W RR) (3,
&
2 Hogar Educativo Laboral
& @) () il

INCLUSION SOCIAL
Comunitario Institucional  Relaclones < >
por medios

virtuales
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Reduccion de riesgos y dafios en las politicas

)
)
)

'd .. ™\
Prevencion Deteccién temprana
Gestion de riesgos

Y
o
(7]
4]
. ; 3 || =
L Medios preventivos I = o
~ - A @ || E Z
Planes de tratamiento g Oc|m
Tratamiento '£|> individualizados. g 1g8||e 5
Metas intermedias. o8 (8
Prevencion derecaidas || @ (|2 €|llc |[E
\ Zl £ S =2 [|®
Fortalecimiento de S S 5|8 &
— redes. 5 3|8 =
Rehabilitacion Fortalecimiento de S ||lE |P
inclusién capacidades. £ |«
Intervenciones u_g_l
L comunitarias. = U

Objetivos desde el sector salud

Promover y facilitar el acceso a los servicios de salud e intervenciones de SP.

Reducir la incidencia 'y prevalencia de infecciones, problemas,
trastornos mentales, accidentes relacionados con el consumo o comportamientos de
riesgo.

Aumentar la capacidad de gestidn de riesgos individuales.
Eliminar estigma y discriminacién del talento humano y la comunidad general.
Comprension del enfoque de RRD en toda la poblacion e instituciones.

Asegurar el alcance completo y equitativo  de estrategias
de RRD a toda la poblacion especialmente en situacion de vulnerabilidad.
Articularse con el sector social para reducir dafos sociales asociados

y realizar intervenciones integrales.

GARANTIZAR EL DERECHO A LA SALUD.

Este documento es propiedad de la Administracién Central del Distrito de Santiago de Cali. Prohibida su alteracion o modificacion por cualquier
medio, sin previa autorizacién del Alcalde.
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Disefio de recomendaciones de reduccion de riesgos y dafios
FRpr—— ( Disefio de intervencién individualizado )
Particularidades Comportamientos de riesgo
de la persona Conocimiento frente a la gestion Metadona
servicios de salud TT0
I;:\:_Zs:f Consumo continuo, intermitente, Comorbilidzd
abandono de consumo, consumo Favorecer acceso Inclusion
consumo de L R
algunas sustancias? a servicios sociales Y
SPA de asistencia social
salud y via de consumo educativos para
6n de ri
Riesgo de sobredosis y no recibir gestion de rieseos
T - ayuda de manera oportuna.
Lugares que no permiten practicas
de menos riesgo
T Historia de consumo, sindromes Materiél,de
de abstinencia previos fnyeccion
Niveles de | Fuentes de ! Estratedias
intervencién : financiacién : 9
| | - Servicios de atencion.
| | « Medicamentos (metadona,
naloxona).
| | « Dispositivos comunitarios.
| | « RBC.
« [EC
I « Tamizacion.
| « Pruebas rapidas ITS.
| | - Vacunacién.
« Preservativos, material de
I I
| | inyeccion.
I I
1 1
Tratamiento de trastornos por consumo de sustancias psicoactivas: UN DERECHO
Fuentes de financiacion a cargo de la UPC
MARCO NORMATIVO.
. Decreto 538 de 2020. Sobre medidas en el sector salud, para contener y mitigar la

pandemia de COVID-19 y garantizar la prestacion de los servicios de salud
« Resolucion 2292 de 2021. Plan de beneficios en salud, capitulo VI, salud mental.
* Resolucion 3100 de 2019. Habilitacion de servicios de salud.

Este documento es propiedad de la Administracion Central del Distrito de Santiago de Cali. Prohibida su alteracién o modificacion por cualquier
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« Resolucion 521 de 2020. Atencion ambulatoria de poblacion en aislamiento preventivo.
« Resolucion 536 de 2020. Plan de accion para la prestacion de servicios de salud.
« Circular externa 026 del 22 de abril de 2020. Sobre instrucciones para la promocion
de la convivencia y el cuidado de la salud mental durante la emergencia sanitaria.
Coordinacion con la respectiva Secretaria de Salud Departamental o Distrital para la
autorizacion de la prestacion de servicios en instalaciones de salud que se encuentren fuera
de los servicios de salud habilitados o en infraestructura con uso diferente al sector salud.

4. Cierre
Se dio por terminada la reunion 04:00 pm, dando cumplimiento al objetivo de la misma. Asi
mismo termina la asistencia técnica del Doctor Juan Camilo Martinez delegado del Ministerio

de Proteccion Social en la Ciudad de Cali.

OBSERVACIONES GENERALES (Propuestas, Cambios y/o Adiciones):

TAREAS Y COMPROMISOS ESTABLECIDOS EN ESTA REUNION
: FECHA
QUE HACER RESPONSABLE COMPROMISO
Firmas (responsables)
’JOI//f ))(7//’/ 1
MARLLY PARRA JARAMILLO ANDRES FELIPE CALDERON
Contratista Contratista
Secretaria de Salud Publica Secretaria de Salud Publica

NOTA: Se anexa listado de asistencia compuesto por un (1) folios y registro fotogréafico
compuesto por un (1) folio.

Elabor6: Marlly Parra — Contratista

Este documento es propiedad de la Administracién Central del Distrito de Santiago de Cali. Prohibida su alteracion o modificacion por cualquier
medio, sin previa autorizacién del Alcalde.
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Registro fotogréfico

POBLADO 1 Q

Poctal Del Parque
MOJICA

o

‘Haspital cmow
Holmes Trujllo

POBLADO'T 4
Portal Del Parque

MOJICA
Google &

6
S
carrera 28 F No 72U-62, Cali, Valle del Cauca, Colombia

Cali
Valle del Cauca

Colombia
2022-03-08(mar,) 09:27(a. m.)

Cl. 72u #286, Cali, Valle del Cauca, Colombia
Cali
Valle del Cauca
Colombia
2022-03-08(mar.) 09:27(a. m.)

Fuente: Asistencia técnica por el ministerio de Salud y proteccién social en el tema abordaje de personas con consumo de
SPA y estrategia de reduccidn de riesgos y dafios. Fecha: 08/mar/2022. Hora: 08:30 am a 04:00 pm Lugar: Auditorio -
Hospital Carlos Holmes Trujillo

Este documento es propiedad de la Administracion Central del Distrito de Santiago de Cali. Prohibida su alteracién o modificacion por cualquier
medio, sin previa autorizacién del Alcalde.
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