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Politica publica para la prevencion, proteccion,
atencion, asistencia y reparacion integral

a las victimas del conflicto armado en colombia

LEY 1448 DE 2011

La Ley 1448 de 2011, conocida también como Ley de Victimas y Restitucion de
Tierras, tiene como objetivo principal el reconocimiento de las victimas del conflicto
armado colombiano y de sus derechos a la verdad, la justicia y a la reparacion, con
garantias de no repeticion.

’ ’ la norma por la cual se dictan las medidas de

atencion, asistencia y reparacion integral a las

" victimas del conflicto armado interno dentro de un

La Ley marco de justicia transicional, que posibiliten hacer

1448 efectivo el goce de sus derechos a la verdad, la

de 2011, justicia y la reparacion con garantias de no

. repeticion, de modo que se reconozca su condicion

de victimas y se dignifique a través de la
materializacién de sus derechos constitucionales”

(Articulo 1, Ley 1448 de 2011).

Segun el Registro Unico de Victimas, en
Colombia existen 8.746.541 victimas re-
gistradas a 01 de septiembre de 2018.

https://www.unidadvictimas.gov.co/es/
registro-unico-de-victimas-ruv/37394

es.
El proceso de inscripcion en el Registro

Unico de Victimas es el siguiente:
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Solicitud de Registro de las Victimas.

Deberad hacerse mediante declaracion de las victimas en el Ministerio Pu-
blico. Las victimas contaran con cuatro anos a partir de promulgada la Ley
1448 de 2011 (por hechos anteriores a la Ley) o dos ahos a partir del hecho
victimizante (posterior a la Ley).

2 \lerificacion de los Hechos Victimizantes. La Unidad para la Atencion y Reparacion Integral a las Victimas realizara la
verificacion de los hechos, consultando en las bases de datos de la Red Na-
cional de Informacién para la Atencién y Reparacién a las Victimas.

3 Decisidn sobre el Registro. En un término de 60 dias habiles, la Unidad para la Atencién y Reparacion
Integral a las Victimas tomara una decisién otorgando o negando el registro.

4 Acceso de la Victima a las Medidas de Asistencia | Podré acceder inmediatamente a las medidas de ayuda humanitaria y aten-

y Reparacion.

cion de emergencia en salud, y dependiendo del hecho victimizante y los
derechos vulnerados, a las medidas de asistencia y reparacion que apliquen.
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Toda la informacion
relacionada con el registro
es de caracter privado y
confidencial. De igual
forma, si la victima senala
los nombres de los
presuntos perpetradores
del dafno, éstos no deben
ser registrados en los
sistemas de informacién.
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Principios de la Ley 1448 de 2011

Principio Descripcién
Dignidad Respeto a la integridad y a la honra de las victimas. Se deben tratar con respeto, infor-
marla y hacerlas participes de la toma de decisiones.
Buena Fe Se parte del principio de buena fe de las victimas.
Igualdad No se discriminara por género, raza, orientacion sexual, condicién social, ni otra, para

aplicar lo contemplado en la Ley.

Garantia del debido proceso

Se garantizara un proceso justo y eficaz.

Justicia Transicional

Se entiende por justicia transicional los procesos y mecanismos judiciales para que los
responsables de las violaciones, rindan cuentas de sus actos. Ademas, para que se
satisfagan los derechos a la justicia, a la verdad y a la reparacion integral, y se adopten
las medidas para que los hechos no vuelvan a suceder.

Medidas Transicionales

Las medidas de atencién, asistencia y reparacion que adopte el Estado, buscan que
las victimas sobrelleven su sufrimiento, y en la medida de lo posible, se restablezcan
los derechos vulnerados. Estas medidas seran de caracter transitorio.

Condenas en Subsidiariedad

Las condenas judiciales que le ordenan al Estado reparar a las victimas, no deben
presumirse como un reconocimiento de la culpabilidad del Estado o de sus agentes.

Coherencia Externa

La Ley busca articular los esfuerzos para garantizar los derechos a la verdad, la justicia
y la reparacion de las victimas.

Enfoque Diferencial

Se reconoce que hay poblaciones con caracteristicas particulares en razon de su géne-
ro, edad, orientacion sexual, entre otras, que las hacen vulnerables a sufrir violaciones
a los derechos humanos vy al derecho internacional humanitario.

Participacién Conjunta

La aplicacion de la Ley implica que el Estado implemente las medidas de atencidn,
asistencia y reparacion, que la sociedad civil sea solidaria y actle dentro de unos pa-
rametros de respeto y que las victimas participen activamente.

Respeto Mutuo

Tanto las acciones de los funcionarios como las peticiones de las victimas, deben ba-
sarse en el principio de respeto mutuo.

GOBIERNO

) oe coLomBia MINSALUD

[
SENA

7/\ @ O| M SPGURAUON

Servicio Nacional de Aprendizaje




Obligacion de sancionar a los res-
ponsables

Se debe investigar y sancionar a los responsables.

Progresividad

El Estado se compromete a iniciar el camino que permita el goce efectivo de los Dere-
chos Humanos, iniciando por los esenciales e irlos acrecentando.

Gradualidad

El Estado establecera las estrategias para el escalonamiento progresivo de las medi-
das de asistencia, atenciéon y reparacion.

Sostenibilidad

El Estado propendera por la sostenibilidad financiera de la Ley.

Prohibicion de doble reparacion y
compensacion

Nadie podra obtener doble reparacion por el mismo concepto.

Complementariedad

Todas las medidas de reparacion individuales y colectivas, ya sean por via judicial o
administrativa, deben ser complementarias para que sean integrales.

Accion de repeticidn y subrogacion

El Estado debera ejercer estas acciones, contra el directamente responsable.

Derecho a la verdad

Las victimas y la sociedad, tienen derecho a conocer la verdad.

Derecho a la justicia

Las victimas tienen derecho a que se esclarezcan las violaciones a los derechos hu-
manos.

Derecho a la reparacion

Las victimas tienen derecho a ser reparadas de una manera adecuada, diferenciada,
efectiva y transformadora.

Principio de publicidad

El Estado debera promover medidas efectivas de publicidad dirigidas a las victimas,
para brindarles informacién y orientacién sobre los procesos que le son de interés.

- Derecho a la verdad, justicia y reparacion.

- Derecho a acudir a escenarios de diadlogo institucional y comunitario.

- Derecho a ser beneficiario de las acciones adelantadas por el Estado en favor de las victimas.

- Solicitar y recibir atencién humanitaria.

- Participar en la formulacion, implementacion y seguimiento de la politica publica para las victimas.
- Derecho a que la politica publica para las victimas tenga un enfoque diferencial.

- Derecho a la reunificacion familiar.

- Derecho a retornar a su lugar de origen o a reubicarse.
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- Derecho a la restitucién de tierra.

- Derecho a la informacién sobre las ru-
tas y medios de acceso a las medidas de
la Ley 1448 de 2011.

- Derecho a conocer el estado de pro-
cesos judiciales y administrativos en los
gue tenga particular interés.

- Derecho de las mujeres a vivir libre de
violencia.

+ Restitucion: hace referencia a resta-
blecer la situacién que existia antes
del acto de violacion a los DDHH o
al DIH, buscando no devolver a las
personas en las condiciones de vul-
nerabilidad que permitieron que los
hechos de violencia ocurrieran.

+ Indemnizacién: se refiere a un monto
de dinero por los danos sufridos por
la violacion a los DDHH o al DIH.

+ Rehabilitaciéon: todas aquellas medi-
das orientadas a conseguir el resta-
blecimiento de las condiciones fisi-
cas, mentales y psicosociales de las
victimas.

+ Satisfaccién: medidas de naturaleza
simbodlica que permita la reparacion
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de la victima, la comunidad y su entorno. Por ejemplo: actos conmemorativos,
monumentos publicos, entre otros.

+ No Repeticién: medidas que aseguren que las victimas y la sociedad no seran
objeto, nuevamente de las mismas u otras violaciones a los DDHH o al DIH.

Para una mejor comprension de lo contemplado en la Ley 1448 de 2011, vea aqui
el Mapa de Politica Publica para la prevencién, proteccién, atencion, asistencia y
reparacion integral a las victimas del conflicto armado en Colombia:

Componente Componente de Verdad
de Politica

Descripcién | Busca reconocer a las victimas, sus familiares y la sociedad en gene-
ral el derecho a conocer la verdad acerca de los hechos, los motivos
y las circunstancias en que se cometieron las violaciones de que
trata el articulo 3 de la Ley 1448 de 2011.

Lineas de|Verdad Historica: Promueve procesos de construcciéon, recupera-
Accion del|cién, difusion y preservacion de la memoria histérica, sobre los moti-
Componen-|vosy circunstancias en que se cometieron las violaciones a los dere-
te chos humanos e infracciones al Derecho Internacional Humanitario.
Verdad Judicial: Desarrolla acciones orientadas a garantizar a las
victimas, testigos, defensores y otros sujetos, el acceso, publicidad
o derecho a obtener informacion, en el marco de los procesos ju-
diciales de las violaciones a los derechos humanos y el Derecho
Internacional Humanitario.

Medidas Verdad Historica:

+ Construccion de la memoria.

+ Proteccion y preservacion de la memoria historica.

+ Difusién y apropiacion colectiva de la verdad y la memoria.
Verdad Judicial:

+ Acceso a informacion judicial sobre el esclarecimiento de los
hechos.
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Componente de
Politica

Componente de Justicia

Descripcion

Busca el esclarecimiento de las violaciones, la identificacion de los responsables y su respectiva sancion.

Lineas de Accidn
del Componente

Acceso a la Justicia: disena e implanta mecanismos efectivos de acceso a la justicia y proteccion de los
derechos de las victimas, contra las violaciones a los Derechos Humanos e infracciones al Derecho Inter-
nacional Humanitario en Colombia.

Medidas

Esclarecimiento de los hechos.
Identificacion de los responsables.
Sancion.

Lucha contra la impunidad.

Componente de
Politica

Componente de Prevencion y Proteccidn

Descripcién

Integra las acciones y medidas encaminadas a promover y salvaguardar el respeto y la garantia de los
derechos humanos de todas las personas, grupos y comunidades sujetos a la jurisdiccion del Estado
Colombiano y en especial de aquellos en situacion de riesgo extraordinario o extremo.

Lineas de Accion
del Componente

La Prevencién: corresponde a evitar la ocurrencia de violaciones a los Derechos Humanos e infracciones
al Derecho Internacional Humanitario, y neutralizar o superar las causas y circunstancias que generan
riesgo en el marco del conflicto.

La Proteccion: se orienta a salvaguardar los derechos a la vida e integridad personal, mediante la adop-
cion de medidas especiales para personas, grupos o comunidades en situacion de riesgo extraordinario o
extremo. Ademas, se articulan las acciones orientadas a la proteccion patrimonial, de tierras y territorios,
que buscan garantizar a las victimas el derecho a la propiedad y usufructo de sus tierras o de los territo-
rios colectivos, en riesgo de ser abandonados o despojados.

Medidas

Prevencién temprana.

Prevencion urgente.

Garantias de no repeticion.
Proteccién.

Proteccién de bienes patrimoniales.
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Componente de
Politica

Componente de Atencion'y Asistencia

Descripcion

de medidas, programas y recursos de orden politico, econémico, social, fiscal, entre otros.

Esta dirigida a restablecer los derechos de las victimas, garantizar las condiciones para llevar una vida dig-
nay garantizar su incorporacién a la vida social, econémica y politica, a través de un conjunto integrado

Lineas de Accidn
del Componente

Atencién: Estan dirigidas a brindar informacién, orientacién y acompanamiento juridico y psicosocial,
con el propdsito de facilitar el ejercicio de los derechos a la verdad, la justicia y la reparacion integral de

Asistencia: Constituye un conjunto integrado de medidas, programas y recursos de orden politico, eco-

la poblacion victima.

ndémico, social, fiscal, dirigidos a restablecer los derechos de las victimas, garantizar su incorporacion a
la vida social, econdmica y politica.

Medidas

Acciones de dar informacion y orientacion.
Acompahamiento juridico y psicosocial.
Ayuda o atencidén humanitaria.

Asistencia en salud.
Asistencia en educacion.
Alimentacion.

Asistencia funeraria.

Identificacion.

Reunificacion familiar.
Generacién de ingresos.

Componente de
Politica

Componente de Reparacion Integral

Descripcioén

Tiene como objetivo reparar de manera integral, adecuada, diferenciada, transformadora y efectiva a las
victimas, por el dano sufrido como consecuencia de las violaciones a los derechos humanos e infraccio-
nes al derecho internacional humanitario en Colombia.

Contempla las medidas de restitucion, indemnizacién, rehabilitaciéon, satisfaccion y garantias de no
repeticion.
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Lineas de Acciéon
del Componente -1-

Restitucion: Corresponde al restablecimiento de la situaciéon existente de las victimas, antes de las viola-
ciones a los derechos humanos e infracciones al derecho internacional humanitario en Colombia.

Medidas

Restitucion de tierras que busca el restablecimiento del goce juridico y material de las tierras y territorios
abandonados forzosamente o despojados.

Restitucion de vivienda, tiene como fin atender de manera progresiva a las victimas cuyas viviendas
hayan sido afectadas por despojo, abandono, pérdida o menoscabo, a través del subsidio familiar de
vivienda rural o urbana.

Medidas para la promocién del empleo rural y urbano destinadas a brindar las herramientas necesarias
para que las victimas puedan entrar a competir en el mercado laboral en igualdad de condiciones.

Estrategias relacionadas con los mecanismos para el acceso a créditos en condiciones especiales para
las victimas, permitiéndoles la recuperacién de su capacidad productiva haciendo uso de lineas de cré-
dito de redescuento.

Retornos y reubicaciones y las acciones desarrolladas para el restablecimiento y la reparaciéon de una
persona desplazada por causa del conflicto armado interno, dada por la posibilidad de retornar al lugar ha-
bitual de residencia, o reubicarse en otro distinto en condiciones de voluntariedad, seguridad y dignidad.

Lineas de Accion
del Componente -2-

Rehabilitacién: Consiste en el conjunto de estrategias, planes, programas y acciones de caracter juridico,
médico, psicologico y social dirigidos al restablecimiento de las condiciones fisicas y psicosociales de
las victimas.

Medidas

Rehabilitacion fisica y mental.
Atencidn psicosocial.
Rehabilitacion social y comunitaria.

Lineas de Accidon
del Componente -3-

Indemnizaciéon: Consiste en una compensacion econdémica entregada a las victimas por los perjuicios
causados con ocasion de las violaciones a los derechos humanos e infracciones al derecho internacional
humanitario en Colombia, lo anterior, teniendo en cuenta la naturaleza e impacto del hecho victimizante,
el dano causado y el estado de vulnerabilidad actual de la victima, desde un enfoque diferencial y con
observancia de los principios de progresividad y gradualidad.
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Medidas

Entrega a la indemnizacién administrativa.

Acompahamiento para la inversion adecuada de los recursos, con el propdésito de que las victimas pue-
dan reconstruir su proyecto de vida en diferentes componentes (formacion técnica o profesional para las
victimas o sus hijos, creacion o fortalecimiento de empresas productivas o activos productivos, adquisi-
cion o mejoramiento de vivienda nueva o usada o adquisicion de inmuebles rurales).

Lineas de Accidon
del Componente -4-

Satisfaccion: Restablecimiento de la dignidad de las victimas y difundir la verdad sobre lo sucedido, con
el fin de proporcionar bienestar y contribuir a mitigar su dolor.

Medidas

Aceptaciones publicas de hechos vy solicitudes de perddn publico.
Acciones en materia de memoria historica.

Conmemoraciones (dfa nacional de la memoria).

Museo nacional de la memoria.

Exencién de la prestacion del servicio militar.

Lineas de Accidon
del Componente -5-

Garantias de no Repeticién, medidas que aseguren que las victimas y la sociedad no seran objeto, nue-
vamente de las mismas u otras violaciones a los DDHH o al DIH.

Medidas

La desmovilizacién y el desmantelamiento de los grupos armados al margen de la Ley.

La verificacion de los hechos y la difusién publica y completa de la verdad.

La aplicacién de sanciones a los responsables de las violaciones.

La prevencion de violaciones.

La creacion de una pedagogia social que promueva los valores constitucionales que fundan la reconcilia-
cion.

Diseno de una estrategia Unica de capacitacién y pedagogia en materia de respeto de los Derechos Hu-
manos y del Derecho Internacional Humanitario.

Segun lo dispuesto en el articulo 151 de la Ley 1448 de 2011, el Programa de Reparaciéon Colectiva esta dirigido a sujetos de
reparacion colectiva que hayan sufrido un dano colectivo ocasionado por las violaciones de los derechos colectivos, la violacion
grave y manifiesta de los derechos individuales de los miembros de los colectivos, o un impacto colectivo por la violacién de
derechos individuales, ocurridas con ocasion del conflicto armado interno.

Debe entenderse la reparacion colectiva como un derecho del que son titulares los grupos, pueblos u organizaciones sociales y
politicas que hayan sido afectadas por el dano, por lo que se busca garantizar la reparacion justa, adecuada y proporcional a las
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victimas colectivas de la violencia como
formula para el transito hacia la paz du-
radera y la convivencia.

Como medidas de reparacion colectiva
se encuentran:

+ Restitucion de territorios, retorno y/o
reubicacion para sujetos colectivos.
+ Reconocimiento y dignificacién de
los sujetos de reparacién colectiva
mediante la reconstrucciéon y preser-

vacion de la memoria histérica.

+ Articulacion de medidas materiales
de reparacién colectiva.

+ Cogestion, coordinacion y prioriza-
cion para el goce efectivo de dere-
chos.

+ Restitucion de derechos de grupos
sociales y politicos.

+ Rehabilitacién comunitaria y recons-
truccion del tejido social.

+ Reparacion de las afectaciones oca-
sionadas por el medio ambiente.

De acuerdo con los Decretos-Ley 4633,
4634 y 4635 de 2011, se concibe la re-
paracion colectiva cuando un pueblo o
comunidad como sujeto colectivo, haya
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sufrido el menoscabo de sus derechos
a causa de hechos victimizantes indivi-
duales gque impacten a la totalidad del
colectivo o de hechos que afecten al
colectivo en pleno, causando danos a la
integridad étnica y cultural, al territorio, a
la autonomia y a la libre circulacién.

En la formulacion y consulta previa de
un Plan Integral de Reparacion Colecti-
va segun los Decretos-Ley, es necesaria
la caracterizacién de los danos y afec-
taciones con la participacion y el con-
sentimiento de la comunidad afectada
y con estos resultados, se procedera a
la formulacién de medidas necesarias
para reparar integral y colectivamente
a la comunidad frente a los danos cau-
sados. Esta reparacion precisa medidas
diferenciales en la dimensién material e
inmaterial.

Los Decretos - Ley que establecen me-
didas de asistencia, atencion, reparaciéon
integral y restitucion de tierras o dere-
chos territoriales para poblaciones es-
peciales o en condiciones de vulnerabili-
dad son los siguientes:

Decreto-Ley 4633 de 2011.

Dicta medidas de asistencia, atencion,
reparacion integral y restitucion de de-
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rechos territoriales a las victimas perte-
necientes a los Pueblos y Comunidades
Indigenas.

Es importante resaltar que se respeta la
autonomia indigena por parte del Esta-
do, pues se establece claramente el res-
peto a todo acto, estrategia o iniciativa
auténoma de estos pueblos que busque
proteger la vida, la libertad y la integri-
dad cultural y la convivencia armdnica
en los territorios.

Deigual forma, se reconoce la diversidad
lingUistica, pues los pueblos indigenas
podran utilizar su propia lengua en todos
los procedimientos para hacer efectivos
sus derechos a la verdad, la justicia y la
reparacion. Para ello, el Estado debera
utilizar intérpretes reconocidos.

Decreto-Ley 4634 de 2011.

Dicta medidas de asistencia, atencion,
reparacion integral y restitucion de tie-
rras a las victimas pertenecientes al
pueblo Rrom o Gitano, los Kumpany y
a sus miembros individualmente consi-
derados.

En esta norma se tipifica el dano a la

identidad étnica y cultura de los pueblos
Rrom o gitanos, como aquellos actos
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que, ademas de violar los Derechos Hu- v la reparaciéon integral de las victimas”.
manos o que infrinjan el Derecho Inter-
nacional Humanitario, conlleven a pérdi- De igual forma, se tipifica el dafo por racismo y discriminacién racial en medio del
da o deterioro de: conflicto armado, presumiendo que este agudiza los actos de racismo y discrimina-
cion racial.
+ La conservacion y transmision inter-
generacional de su identidad.

" sidad laboral & nogros e PROGRAMA DE ATENCION PSICOSOCIAL
+ Las aétividades de itinerancia, tras- Y SALUD |NTEGRAL A\"c'"MAs - PAPSIVI

humancia o nomadismo.
+ Sus formas organizativas.
+ Ambito intangible y espiritual.

El Programa de Atencion Psicosocial y Salud Integral a Victimas — PAPSIVI - respon-
Decreto-Ley 4635 de 2011. de a la medida de asistencia en salud y rehabilitacion fisica, mental y psicosocial,
Se establecen todas las medidas de en el marco de la reparacion integral.
asistencia, atencion, reparacion integral

y restitucion de tierras a las victimas - Se implementa de conformidad con los lineamientos expedidos por el MSPS de
pertenecientes a comunidades negras, acuerdo a las disposiciones que regulan el Sistema General de Seguridad Social
afrocolombianas, raizales y palenque- en Salud (SGSSS).
ras.

- Su formulacion se ha basado en el dano a la salud fisica, mental y psicosocial
Resalta la definicién de justicia transicio- gue el conflicto armado en Colombia ha generado en las victimas, sus familias,
nal con enfoque étnico, colectivo y cul- comunidades y colectivos étnicos. Para ello, ha retomado la sentencia que al
tural, como “todos aquellos procesos y respecto ha sido formulada por el Consejo de Estado al considerar el dafo a
mecanismos judiciales o extrajudiciales la salud como una categoria autébnoma que permite determinar “/a afectacion
asociados con los intentos de la socie- corporal o psicofisica... relativa a los aspectos o componentes funcionales, bio-
dad por garantizar que los responsables légicos y psiquicos del ser humano”. Consejo de Estado (2014) Documento final
de las violaciones cometidas en contra aprobado mediante Acta del 28 de agosto de 2014 referentes para la reparacion
de las comunidades y sus miembros, de perjuicios inmateriales. Pag. 12.
rindan cuentas de sus actos, para satis-
facer los derechos a la verdad, la justicia - Brinda atencién integral en salud y atencién psicosocial a las victimas que se
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encuentran incluidas en el Registro
Unico de Victimas (RUV), vy a las vic-
timas reconocidas o protegidas en
decisiones administrativas o en me-
didas cautelares, sentencias u cual-
quier otra decision judicial de carac-
ter nacional e internacional.

- Sus disposiciones son de obligatorio
cumplimiento y deberan ser aplica-
das por parte de las Entidades Terri-
toriales, las Entidades Administrado-
ras de Planes de Beneficios de Salud
— EAPB vy por las Instituciones Pres-
tadoras de Servicios de Salud — IPS.

- Se implementa con absoluto respe-
to por los derechos fundamentales
de las victimas y sus familiares de
conformidad con la Constitucién
Politica, los tratados internacionales
en materia de Derechos Humanos
y por los principios definidos en la
Ley 1448 de 2011 y los Decretos con
fuerza de Ley 4634 y 4635 de 2011,
en particular los que se relacionan a
continuacién, en los siguientes tér-
minos:

+ Dignidad humana: /a atencion brinda-
da en el marco del PAPSIVI por las au-
toridades y las entidades relacionadas,
debera estar enmarcada en el respeto

A\ GOBIERNO
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de la dignidad humana de las victimas,
garantizando en todo caso su autonomia
individual para el ejercicio pleno de sus
derechos y deberes.

+ Colaboracién armonica: £/ Ministerio
de Salud y Proteccion Social podra apo-
yarse en las entidades que hacen parte
del Sistema Nacional de Atencion y Re-
paracion Integral a Victimas (SNARIV) y
otras autoridades estatales del nivel na-
cional cuando asi lo requiera. Estas de-
beran brindar el apoyo, colaboracion e
informacion solicitados de manera opor-
tuna e iddénea. De igual modo, el apoyo
de las autoridades territoriales se realiza-
ra en el marco de los propositos de la
Ley 1448 de 2011, de conformidad con
sus competencias y en el marco de auto-
nomia territorial.

+ Progresividad y Gradualidad: /a ¢je-
cucion del PAPSIVI se desarrollara en el
territorio nacional de manera paulatina,
creciente, continua y sostenible aten-
diendo, en todo caso, la disponibilidad
de los recursos presupuestales.

+ Sostenibilidad: /a ejecucion del
PAPSIVI debera realizarse de tal mane-
ra que se asegure la sostenibilidad fiscal
con el fin de darle, en conjunto, continui-
dad y progresividad, a efectos de garan-
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tizar su efectivo cumplimiento.
Consta de dos grandes componentes:

Atencién Psicosocial
Cuyo objetivo consiste en favorecer
la recuperacién o mitigacion de los
danos psicosociales y el sufrimiento
emocional generado a las victimas,
sus familias y comunidades, como
consecuencia de las graves violacio-
nes a los Derechos Humanos vy las
infracciones al Derecho Internacional
Humanitario. Comprende las modali-
dades individual, familiar, comunitaria
y colectiva étnica.

Atencion Integral en Salud con Enfoque

Psicosocial
Su objetivo es desarrollar indicaciones
basadas en evidencia que orienten
la atencion integral en salud con en-
foque psicosocial y diferencial, como
medida de asistencia y/o rehabilitacion
para la poblacién victima del conflicto
armado. Comprende acciones de asis-
tencia en salud, promocion y preven-
cion, rehabilitacion fisica y mental.

Los y las invitamos a ver el siguiente
video: Fundamentos de Atencidon Psico-
social. goo.ql/NVZP6H7
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goo.gl/VZP6H7

FUNDAMENTOS CONCEPTUALES DEL PAPSIVI

infracciones al Derecho Internacional Humanitario en el marco del conflicto armado en Colombia.

o : Atencion Integral en Salud
Atencién Psicosocial con Enfoque Psicosocial

( Garantizar la asistencia en salud y la rehabilitacion fisica, mental y/o psicosocial a las victimas de graves violaciones a los derechos humanos e )

s ™
Favorecer la recuperacion o mitigacion de los daios Garantizar la atencién integral en salud con enfoque
psicosociales y el sufrimiento emocional generado a las psicosocial y la rehabilitacion fisica y/o mental a la
victimas, sus familias y comunidades, como consecuencia poblacién victima del conflicto armado.

de las graves violaciones a los DDHH y las infracciones al
DIH suscitadas en el marco del conflicto armado.

\ J
|
g Enfoque de Enfoque Curso Enfoque Enfoque Enfoque Enfoque de h
Derechos Humanos de Vida Psicosocial Diferencial Transformador Accion sin Daﬁo)
Dominio Dominio Dominio Dominio
Ontolégico Epistemolégico Etico - Polftico Metodolégico
Principios que involucran la La manera en que derivamos Comprender los principios que Forma en que se

comprensién del ser humano. el conocimiento. orientan el fin de nuestra actuacion. realizan las acciones.

Figura 1. Fundamentos conceptuales del PAPSIVI.
Fuente: MinSalud (2018)
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Contenido

Enfoque de Derechos Humanos. Signifi-
ca la comprensién de las victimas como
sujetos de derechos tanto individuales
como colectivos, que requieren la supe-
racion de los hechos de victimizacion al
tener acceso a la verdad, la justicia y la
reparacion integral.

Enfoque de Curso de Vida. Es el conjun-
to de trayectorias que tiene un individuo
y su familia de acuerdo a los roles que
desarrolla a lo largo de la vida, las cuales
estan marcadas por transiciones y sig-
nificativos. Lo anterior, esta influenciado
por las condiciones biolégicas, psicol6-
gicas, sociales en los entornos que se
desenvuelve el individuo a lo largo de la
vida, por las expectativas sociales refe-
rentes a la edad, por condiciones histé-
ricas y culturales especificas, asi como
por acontecimientos individuales Unicos.

Enfoque Transformador. Comprende
qgue, en los procesos de reparacion, los
danos y afectaciones sufridas por las
victimas, debe ser restituida de forma
particular, no solo como mecanismo que
les permita enfrentar las secuelas de lo
vivido, sino como estrategia transforma-
dora de las relaciones de poder y des-
igualdad.

GOBIERNO
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Enfoque Diferencial. El articulo 13 de la Ley 1448 de 2011 sefnala: “El estado ofre-
cera especiales garantias y medidas de proteccién a los grupos expuestos a mayor
riesgo de las violaciones contempladas en el articulo 3 de la presente Ley tales
como mujeres, jévenes, nifos y ninas, adultos mayores, personas en situaciéon de
discapacidad, campesinos, lideres sociales, miembros de organizaciones sindicales,
defensores de Derechos Humanos vy victimas de desplazamiento forzado”.

Interseccionalidad. El andlisis interseccional plantea que se debe entender la com-
binacién de roles y/o identidades como una forma de descubrir diferencias y simili-
tudes significativas para poder superar las discriminaciones y establecer las condi-
ciones necesarias para el goce efectivo de los derechos.

&

F oten,
7 %x%

9,
s, o

Figura 2. Interseccionalidad.
Fuente: MinSalud (2018)
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Enfoque Psicosocial. Privilegia siempre
las acciones tendientes a contribuir en
la reparaciéon de la dignidad humana,
generar condiciones para el ejercicio au-
tbnomo de las personas y las comuni-
dades en la exigencia de los derechos,
y devolver a estas la independencia vy el
control sobre sus vidas y sus historias,
entre otras cosas porque reconoce y va-
lida las potencialidades y capacidades
con las que cuentan las personas vy las
comunidades para recuperarse y mate-
rializar sus proyectos de vida.

Enfoque de Accién sin Dano y Accio-
nes Afirmativas. Propone que en el mo-
mento de plantear las acciones y evaluar
sus consecuencias se incluya un analisis
ético de las acciones desde el punto de
vista de los valores y principios que las
orientan, considerando ademas de otros
criterios, unos principios minimos o éti-
ca de minimos como acuerdos y valores
deseables de convivencia humana en
condiciones de pluralidad y multicultu-
ralidad, fundamentados en las nociones
de dignidad, autonomia y libertad.

Las Acciones Afirmativas implican el de-
sarrollo de acciones distintas por parte
del Estado para unos determinados ciu-
dadanos, de modo que por medio de es-
tas se reduzcan escenarios de desigual-

GOBIERNO
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dad en lo social, cultural o econémico.
Estas acciones se sustentan en la premi-
sa del “trato distinto a los distintos” en
tanto hace referencia a sujetos constitu-
cionalmente definidos como sujetos de
derechos individuales y colectivos.

Dominio Ontolégico. La concepcion de
ser humano se centra en la compren-
sion de ser un agente social inmerso en
una relacion dialégica con su medio, es
un sujeto en permanente construccion
por la capacidad de interaccién con su
medio y con otros seres humanos, asi
como por su habilidad para dotar de sen-
tido sus experiencias y de actualizar los
niveles de significado otorgados a estas.
Interactla con otros y le da sentido a sus
vivencias y esto le permite valorar o dar
vigencia a unas sobre otras. Desde esta
l6gica, la experiencia de victimizacion
puede ser transformada por la interac-
cion con otros/as, con base en los recur-
sos de afrontamiento, por eso, la nocién
de reparacion trasciende el otorgamien-
to de medidas externas e involucra ne-
cesariamente un proceso subjetivo que
no puede reducirse a lo estrictamente
individual.

Dominio Epistemoldégico. El fundamen-
to desde la teoria del conocimiento se
ubica en los paradigmas interpretativos
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y criticos, superando asi la mirada res-
tringida a una corriente disciplinar y pro-
poniéndose el desarrollo de un trabajo
interdisciplinario.

+ Desde el componente interpretati-
vo o hermenéutico, la atencion psi-
cosocial es fundamentalmente un
ejercicio que requiere actos de com-
prension colectiva de los sucesos vy
lectura contextualizada de la reali-
dad, asignando un lugar central a las
diversas concepciones de quienes
participan en el proceso, entrando
en didlogo con las visiones y opcio-
nes de los profesionales que realizan
el trabajo.

+ Con el componente critico, se en-
fatiza en la necesidad de que toda
atencion se oriente hacia el enfoque
transformador de las condiciones
estructurales y coyunturales de la
exclusion social y la inequidad.

Dominio Etico — Politico. Este dominio
se fundamenta en una declaracion de
estar al lado de quienes han sido victi-
mas en cuanto sujetos con derechos vul-
nerados. Se reconoce la intencionalidad
del dano infringido por otro ser humano,
lo que marca la diferencia en cuanto al
sufrimiento emocional, pues este ne-
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cesariamente estard conectado con los como dibujo, fotografia, plastilina y mandalas, etc.; y, técnicas de realizacién

principios de dignidad e integridad. simbdlica como la linea de tiempo, siluetas humanas, rituales, etc.

Asi mismo, se reconoce el deber de re- + Las Técnicas Performativas exploran el mundo relacional y emocional, por me-
parar que tiene el Estado y en este sen- dio de ejercicios de puesta en escena. Se utiliza el sociodrama, teatro-imagen
tido, son los equipos psicosociales y de y teatro-foro. Tienen mucha potencia para la exploracién de reconocimiento de
atenciéon en salud quienes lo represen- alternativas.

tan, con las implicaciones emocionales
gue ello conlleva en el proceso de cons-
truccion de confianzas.

Dominio Metodolégico. Se consideran
tres (3) tipos de técnicas durante la aten-
cién: narrativas, expresivas y performa-
tivas.

+ Las Técnicas Narrativas privilegian
el lenguaje verbal y escrito, son
aquellas que recurren a los cdédigos
simbdlicos que se crean habitual-
mente y que son de uso cotidiano.
Se orienta hacia la comprension de
situaciones bajo la premisa de que
cada experiencia es relatada desde
una mirada particular y evitan la re-
ferencia a una verdad oficial o Unica.

+ Las Técnicas Expresivas se ubican
en el campo simbdlico artistico vy
cultural, cuentan con una semidtica
particular que se refiere a lo estético,
lo escénico vy lo arquetipico. Se cuen-
ta con técnicas de creacion artistica

BIERN o -
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COMPONENTES DEL PAPSIVI

Lo . Atencion Integral en Salud
TR 2R con Enfoque Psicosocial

4 p e p
Favorecer la recuperacién o mitigacion de los dafos Garantizar la atencion integral en salud con enfoque
psicosociales y el sufrimiento emocional generado a las psicosocial y la rehabilitacion fisica y/o mental a la
victimas, sus familias y comunidades, como consecuencia poblacién victima del conflicto armado.
de las graves violaciones a los DDHH y las infracciones al
DIH suscitadas en el marco del conflicto armado. X )
\

Modalidad Modalidad Modalidad Modalidad Asistencia Promocién y Rehabilitacién
Individual Familiar Comunitaria Colectiva Etnica de Salud Prevencion Fisica y Mental

Figura 3. Componentes del PAPSIVI.
Fuente: MinSalud, 2017.

Componente de Atencidn Integral en Salud con enfoque psicosocial para las victimas del conflicto armado

Ver video Protocolo de Salud https://youtu.be/YC84tvU 8Kk

Frente a la medida de atencion integral en salud, el Ministerio de Salud y Protecciéon Social ha elaborado el Protocolo de
Atencién Integral en Salud con enfoque psicosocial para las victimas del conflicto armado que entenderé la integralidad en
la atencidn segln las orientaciones dadas por la Politica Integral de Atencién en Salud (PAIS) y en su Modelo Integral de Aten-
cion en Salud (MIAS), comprendiendo la igualdad en el trato y oportunidades en el acceso (principio de equidad) y el abordaje
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https://youtu.be/YC84tvU_8Kk

integral de la salud y de la enfermedad.
Para ello, las Entidades Territoriales, las
Entidades Administradoras de Planes de
Beneficios y las Instituciones Prestado-
ras de Servicios de Salud, desarrollaran
actividades que buscaran satisfacer las
necesidades de salud de la poblacién
victima.

Asi mismo, la atencion integral en salud
a las personas victimas, da continuidad
a la atencion en salud iniciada en la me-
dida de asistencia y desarrolla acciones
de rehabilitacién en la salud fisicay men-
tal. Contempla los principios del Sistema
General de Seguridad Social en Salud
(SGSSS), consagrados en el articulo 3
de la Ley 1438 de 2011, y los principios
de atencién a victimas senalados en el
PAPSIVI.

En la implementacion de las acciones
de atencion integral en salud a las per-
sonas victimas del conflicto armado
concurriran diferentes actores (Direccio-
nes Territoriales de Salud -DTS, Entida-
des Administradoras del Plan de Bene-
ficios —EAPB, Instituciones Prestadoras
de Servicios de Salud —IPS, entre otros),
quienes en forma coordinada brindaran
la atenciéon teniendo en cuenta el dano
causado por el conflicto armado en las
victimas, de manera preferente y dife-
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renciada, haciendo énfasis en el efecto
reparador que deben tener todas las
atenciones en salud como se especifica
en el PAPSIVI.

La atencién integral en salud de las vic-
timas del conflicto armado comprende:

i) La asistencia en salud vy,
i) La rehabilitacién en salud mental y
fisica.

Con el objetivo de implementar un pro-
ceso de atencion en salud integral des-
de un enfoque psicosocial y que garan-
tice el desarrollo de mecanismos para
mitigar los danos ocasionados por la
violacion de sus derechos y transforme
sus condiciones de salud, se desarrolld
el Protocolo de Atencién Integral en Sa-
lud con enfoque psicosocial a las victi-
mas del conflicto armado, de acuerdo a
lo establecido en el Articulo 88 del De-
creto 4800 de 2011.

El Protocolo de Atencidn Integral en Salud con
Enfoque Psicosocial

- Orienta las atenciones en salud como
medida de asistencia y/o rehabilita-
cion a las victimas del conflicto ar-
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mado y sus familias, incorporando
acciones de promocion, prevencion,
atenciéon y rehabilitacion con enfo-
gue psicosocial y diferencial, en el
marco del Sistema General de Segu-
ridad Social en Salud -SGSSS.

- Esta dirigido a profesionales de la

salud en medicina, enfermeria, psi-
cologlia, terapia fisica, especialistas
en medicina familiar, psiquiatria, pro-
fesionales de las ciencias sociales
como trabajadores sociales, agentes
comunitarios y personas victimas
del conflicto armado y sus familias.
De igual manera estd orientado a
las Empresas Administradoras de
Planes de Beneficios, Instituciones
Prestadoras de Servicios de Salud y
Entidades Territoriales.

- Sus indicaciones y pautas estan diri-

gidas a la modalidad ambulatoria de
la atenciéon en salud, a la alta, media
y baja complejidad, asi como a los
equipos de la atencién psicosocial
del PAPSIVI.
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Tenga en cuenta que...

Para la construccion de los planes de atencién en salud integral a las
victimas, las afectaciones sobre la salud fisica y mental son diferentes
de acuerdo a los hechos de violencia que han padecido y, de
acuerdo a las particularidades de ciclo vital, género, orientacién e
identidad sexual, etnia, discapacidad, situacion de vulnerabilidad,
situacion geogréfica, etc., de manera que la atencién en salud a las
victimas se adecue a las particularidades de las afectaciones y de la
persona que lo presenta.

Para el caso de los grupos étnicos, las medidas de atencion en salud
proponen desarrollar en sus acciones y programas el reconocimiento
de las particularidades de cada individuo, teniendo en cuenta las
comunidades a las cuales pertenecen, su manera de relacionarse con el
mundo y las practicas y comprensiones de la medicina tradicional propia
del grupo particular.

Componente de atencion psicosocial — Estrategia de atencidn psicosocial

La atencién psicosocial, como medida de rehabilitacién, que contribuye a la reparacién integral de las victimas del conflicto
armado, se entiende como:

El conjunto de procesos articulados de servicios cuyo objetivo es el de favorecer la recuperaciéon o mitigacion de los danos
psicosociales y el sufrimiento emocional generado a las victimas, sus familias, comunidades y colectivos étnicos, como con-
secuencia de las graves violaciones a los Derechos Humanos y las infracciones al Derecho Internacional Humanitario.
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Apliquemos lo aprendido:

El video Fundamentos de Atencion
psicosocial habla de cuatro dominios
que fundamentan los principios bajo
los cuales brindar atencién psicoso-
cial; uno de ellos es el dominio meto-
dologico. Dentro de éste se consideran
tres tipos de técnicas: narrativas,
expresivas y performativas. ¢A cual de
las  siguientes herramientas cree que
corresponde cada una?

Las colchas de memorias e imagenes

“Las colchas reconstruyen memorias
mediante la construccién de imagenes
de la misma manera que las molas (...),
colchas de retazos, las arpilleras y otras
tradiciones textiles son utilizadas por
sus creadoras en contextos culturales
diversos para contar historias, es decir,
como un medio de comunicacién so-
ciocultural y de tradicién oral. En los ta-
lleres de memoria este trabajo se hace
utilizando papeles de diversas texturas,
colores y tamanos y colores-marcado-
res. Cada individuo trabaja sobre un cua-
drado de papel en el que evoca un even-
to significativo de su vida en referencia
con el tema especifico del taller o una
escena-vivencia personal que quieran

documentar-narrar”. Centro Nacional de
Memoria Histérica y University of Briti-
sh Columbia (2013). Recordar y narrar el
conflicto. Herramientas para reconstruir
memoria historica.

(Técnica )

“"Representando el conflicto: Noche de
Estrellas.

En el transcurso de dos anos se realiza-
ron talleres de formaciéon actoral con los
habitantes del corregimiento de Puerto
Venus. La dedicacién, ganas y convic-
cion por representar lo que la guerra ha-
bia hecho con ellos, los llevd a conver-
tirse en los protagonistas de este corto
audiovisual que retrata una historia so-
bre lo que la guerra provocd en el muni-
cipio de Narifo. Y es que segun el Regis-
tro Unico de Victimas, entre 1997 y 2005
fueron asesinadas 907 personas en Na-
rino, Antioquia”. Publicado 16 Ago 2018
en: http://www.centrodememoriahisto-
rica.gov.co/noticias/noticias-cmh/repre-
sentando-el-conflicto-noche-de-estrellas
(Técnica )

Las historias de vida o biografias socia-
les

“Dos tipos posibles de reconstruccion
de historias de vida o biografias socia-

les son: (a) historias de vida de perso-
nas que fueron victimas de la violencia
letal y cuya reconstruccién de historia se
hace a partir de entrevistas y charlas con
quiénes les conocieron y mediante la
recoleccion de materiales (fotos, archi-
vos, documentos, recordatorios y obje-
tos) sobre esta persona, y (b) la historia
de vida de personas que se encuentran
vivas y cuya historia se reconstruye, a
partir de su relato y la recoleccién de
materiales y objetos que dan cuenta de
su vida". Centro Nacional de Memoria
Historica y University of British Colum-
bia (2013). Recordar y narrar el conflicto.
Herramientas para reconstruir memoaoria
histérica.

(Técnica
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Para el Ministerio de Salud y Proteccion
Social el dano psicosocial es:

“todo perjuicio o menoscabo per-
manente o transitorio, que gene-
ra la pérdida o transformacion ne-
gativa de valores significativos y
creencias; del mundo emocional,
el equilibrio animico y la integridad
psicolégica, asi como del vinculo fa-
miliar, comunitario y colectivo. Ma-
nifestados en la afectacién al sentido
propio de la existencia; capacidad
de proyeccion futura sea ésta indi-
vidual o colectiva; los sentidos de
pertenencia y filiacion social o étni-
ca; los sentimientos de identidad,
seguridad, dignidad, honorabilidad,
libertad, autonomia y la capacidad
de empoderamiento; ocasionando
profundos estados de sufrimiento
emocional, desesperacion, miedo e
irritacion y deteriorando los sopor-
tes sociales y legados espirituales
propios del bienestar individual y
colectivo.” Ministerio de Salud y Pro-
teccién Social. (2017) PAPSIVI. Pag.
36.

Momentos para el ahordaje de las victimas

La atencién psicosocial en el marco del
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PAPSIVI tiene definidos unos momentos
para el abordaje de las victimas, sus fa-
milias, comunidades y colectivos étni-
cos que aplican en las diferentes moda-
lidades de atencion:

1- Alistamiento y anélisis de con-
texto. Da cuenta de las particu-
laridades del territorio incluida la
comprension de las caracteristicas
y manifestaciones del conflicto ar-
mado.

2- Focalizaciéon y priorizacién de la
poblacion victima incluida en el
Registro Unico de Victimas y en de-
cisiones administrativas, medidas
cautelares, sentencias y decisiones
judiciales de caracter nacional e in-
ternacional.

3- Acercamiento y reconocimiento.
Momento de abordaje de la victima,
su familia, comunidad o colectivo
étnico, en el que se comprende la
forma en la que se han visto afec-
tados por el conflicto armado vy la
manera como lo han afrontado.

4- Inicio de planes de trabajo con-
certados. Comprende el desarro-
llo de sesiones de atencién en las
modalidades individual, familiar vy
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comunitaria acorde a las orientacio-
nes metodoldgicas y periodicidad
definida.

5- Valoracion continuidad o cierre /
seguimiento del proceso de aten-
cion acorde a los objetivos inicial-
mente planteados.

¢ Quiénes realizan la atencion psicosocial?

Es realizada por equipos conformados
por profesionales en ciencias humanas,
ciencias sociales, ciencias de la salud y
promotores psicosociales, quienes son
victimas del conflicto armado reconoci-
das por su experiencia de trabajo en co-
munidades vulnerables.

Los equipos cuentan con entrenamiento
y experiencia especifica en atencion psi-
cosocial a victimas del conflicto armado.
Su labor estd orientada por las lineas
técnicas y metodologicas de la Estrate-
gia de Atencion Psicosocial del PAPSIVI,
con el fin de que los procesos se ade-
clen a las necesidades de las personas,
familias, comunidades y colectivos étni-
cos que han sido victimas del conflicto
armado en Colombia.
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Modalidades

En consonancia con la configuracion del dano psicosocial que el conflicto armado ha generado en las victimas, y que tiene no
solamente expresiones individuales, sino que también se encuentran las familiares, comunitarias, colectivas y diferenciales, la
atencién psicosocial comprende las siguientes modalidades:

- Atencién individual.

- Atencién familiar.

- Atencion comunitaria.

- Atencién colectiva étnica.

Los fundamentos conceptuales y profundizaciones metodoldgicas para la atencion psicosocial se encuentran en la Estrategia
de Atencioén Psicosocial a Victimas del Conflicto Armado disenada por el Ministerio de Salud y Proteccion Social.

Atencién Psicosocial Individual. Comprende los procesos dirigidos a favorecer la recuperaciéon o mitigacion de los danos psi-
cosociales, el sufrimiento emocional y los impactos que los hechos de violencia han generado en las victimas. Esta modalidad
de atencion plantea la posibilidad de realizarse de manera individual propiamente dicha o en grupos cerrados sobre una tema-
tica especifica.

La estrategia cuenta con dos formas de atencion para esta modalidad, de acuerdo a la severidad y complejidad del dano vy el
sufrimiento emocional:

Atencion en Consejeria y Apoyo Atencion Terapéutica

Comprende las acciones de relacion de ayuda, en donde se
busca la instauracion de un proceso preventivo frente a los
riesgos de complicaciones en la salud mental de las afectacio-
nes y dafos provocados por la violacion a los DDHH, promo-
viendo el desarrollo del potencial humano, favoreciendo las
cualidades de afrontamiento y resistencia.

Acciones dirigidas al manejo y disminucién de respuestas sig-
nificativamente mayores de malestar y sufrimiento, espera-
bles frente a eventos anormales, provocados por la violacion
de DDHH, que pueden ser de tipo traumatico, cuyo propdsito
es ayudar en la estabilizacion y comprension.

[
SENA

N

GOBIERNO

DE COLOMBIA MINSALUD

Servicio Nacional de Aprendizaje

@ O| M SPGURAUON




Orientaciones Especificas

Orientaciones Especificas

Individual

1.

2.

o oA W

Fortalecimiento de la autoestima, autoconfianza y de los
recursos para el afrontamiento.

Habilidades para el fortalecimiento en manejo de emocio-
nes.

Solucion de problema.

Apoyo en escenarios de restitucion de derechos.
Reconstruccién en proyecto de vida.

Fortalecimiento de la identidad de NNA'y de su horizonte
de vida.

Atencion a NNAJ victimas de reclutamiento llicito en el
momento de estabilizacion*.

Individual - Grupal

8.
9.
10.
11.

12.
13.

Fortalecimiento y desarrollo de autoestima en grupo.
Grupos para el fortalecimiento en solucién de problemas.
Grupos para el desarrollo de proyectos de vida.
Comprensién grupal del conflicto armado y re-construc-
cion de memoria en NNA.

Atencion grupal para la resiliencia con mujeres lideresas.
Atencién grupal para el empoderamiento de personas con
identidades de género y orientaciones sexuales no hege-
maonicas.

N~ N =

10.
11.
12.
13.
14.

15.
16.

Individual

Atencidn en crisis o primeros Auxilios psicoldgicos.
Atencién en crisis de segundo orden.

Afrontamiento de miedo.

Afrontamiento de la amenaza.

Afrontamiento de culpa y verglenza.

Atencion en duelo y re-experimentacion de pérdidas.
Atencién a victimas con antecedentes de violencia sexual.
Resignificaciéon de la relacion con la persona desaparecida
forzadamente.

Transformaciones de la cotidianidad a partir de la desapa-
ricion forzada.

Reconstrucciéon de sentidos a partir de la experiencia de
desaparicion.

Afrontamiento del transito en la identidad de los NNAJ
victimas de reclutamiento llicito.

Atencién a casos de violencia sexual en NNAJ victimas de
reclutamiento llicito

Afrontamiento de la culpa en NNAJ victimas de recluta-
miento llicito

Afrontamiento de las emociones en NNA

Afrontamiento del duelo y la pérdida en NNA.

Atencién individual frente a la actualizacion de la experien-
cia de tortura.

Individual - Grupal

17. Grupo para el desarrollo de estrategias para afrontar el

miedo.

18. Grupos para el enfrentamiento de pérdidas.
19. Atencién grupal para el manejo de emociones en NNA

) DE coLoMBIA
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Atencién Psicosocial Familiar. En esta modalidad de atencién, es central comprender la familia desde una concepcion plural
amplia, diversa, no asociada Unicamente al vinculo matrimonial ya que puede tomar diversas formas segun los grupos cultural-
mente diferenciados en donde se releva el derecho de las personas a que libremente configuren sus opciones para establecer
una familia.

Siguiendo la estructura de la modalidad de atencién individual, la estrategia cuenta con dos formas de atencién en lo familiar,
de acuerdo a la severidad y complejidad del dano y el sufrimiento emocional:

Atencidn en Consejeria y Apoyo Atencion Terapéutica
- Acciones de relacion de ayuda. - Acciones dirigidas al manejo de respuestas significativamente mayo-
- Instalacion proceso preventivo frente a complica- res por los hechos de violencia en circunstancias de crisis.
ciones en la salud mental por las violaciones a| - Atencion en aquellos casos donde la rehabilitacion total del dafo psi-
los DDHH. cosocial es un imposible pero puede contribuirse en su mitigacion y
- Favorece cualidades de afrontamiento vy resisten- en el fortalecimiento de recursos familiares para ello.
cia.

incluye acciones de escucha activa, clarificacion de
sentimientos y validacion.
- Impulsa hacia la busqueda de solucion.

Orientaciones Metodoldgicas Orientaciones Metodoldgicas
1- Solucion de problemas intrafamiliares. 1- Proteccion y cuidado intrafamiliar.
2- Afrontamiento frente a la Re-estructuracion de| 2- Afrontamiento del miedo.
Roles. 3- Afrontamiento de la culpa.

3- Mejoramiento de la comunicacién intrafamiliar. 4- Atencion en procesos de duelo.
4- Habilidades para favorecer la expresion y canali-| b- Tramite de dificultades en el comportamiento.

zacion emocional. 6- Atencion a los efectos transgeneracionales del conflicto armado.
5- Trabajo en seguridad y autoproteccion. 7- Atencidon a casos de violencia sexual y con ocasion del conflicto
6- Atencion a las violencias de género en la familia. armado.
7- Atencion a casos de reclutamiento llicito en el| 8- Atencion en casos de violencia sexual con ocasion del conflicto ar-
momento de estabilizacion. mado en Ninos, Ninas y Adolescentes.
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miento ilicito.

8- Construccion de nuevas narrativas en torno al
significado de familia en el marco del recluta-

9- Resignificacién de la relacion con la persona desaparecida forzada-
mente.
10- Transformaciones de la cotidianidad a partir de la desaparicion
forzada.
11- Reconstrucciéon de sentidos a partir de la experiencia de desapari-
cion forzada.
12- Manejo del duelo y la pérdida en familias con historias de
reclutamiento llicito.
13- Atencion familiar frente a la experiencia de tortura en victimas de
este delito.

Atencién Psicosocial Comunitaria. Para la atencion psicosocial en la modalidad comunitaria, la estrategia propone cuatro for-

mas de acompanamiento:

Atencion de Situaciones
Emergentes

Fortalecimiento
Colectivo

Reconstruccion de las
Memorias

Reconocimiento
Social

Se relaciona con la posibilidad
de apariciéon de nuevas viola-
ciones a los DDHH e infraccio-
nes al DIH o con la reaparicién
de situaciones que a nivel
colectivo no se han resuelto
y generan otros eventos criti-
CcosS.

Se dirige a enfrentar los danos
contra las opciones politicas y
las condiciones identitarias de
las personas.

Se orientan hacia el recono-
cimiento o la elaboracion de
procesos que permiten a los
colectivos mantener tanto el
recuerdo de los hechos vio-
lentos como las acciones de
afrontamiento que han sido
definitivas para poder realizar
procesos de reconstruccion
del lazo social.

Acciones que pretenden es-
tablecer un marco amplio de
comprension de la violencia
del conflicto armado, se orien-
tan hacia el daho que se ma-
nifiesta en la estigmatizacién
de las victimas y sus organi-
zaciones.
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Orientaciones Metodoldgicas

Orientaciones Metodoldgicas

Orientaciones Metodoldgicas

Orientaciones Metodoldgicas

+ Atencidén comunitaria de
crisis actuales.

+ Apoyo en procesos de
duelo.

+ Afrontamiento del miedo.

+ Cuidado colectivo.

+ Atencién a casos de reclu-
tamiento ilicito en el mo-
mento de estabilizacion.

+ Fortalecimiento de las or-
ganizaciones.

+ Transformacién de con-
flictos.

+ Grupos de apoyo mutuo.

+ Fortalecimiento de redes.

+ Resignificacién de la rela-
cién con la persona desa-
parecida.

+ Reconstruccién comuni-
taria de sentidos a partir
de la experiencia de la
desaparicion forzada.

+ Fortalecimiento comunita-
rio frente a la experiencia
de reclutamiento ilicito.

+ Apoyo en acciones simbé-
licas 0 conmemoraciones.

+ Procesos de reconstruc-
cién de memoria colecti-
va.

+ Comprender la violencia
sociopolitica y el conflicto
armado.

+ Reconocer experiencias
de afrontamiento del con-
flicto armado.

+ Promocion de los dere-
chos de las victimas.

La atencién psicosocial en la modalidad colectiva étnica para el pueblo gitano y las comunidades negras, afrocolombianas,
raizales y palenqueras se encuentra establecida en los médulos étnicos del PAPSIVI,que tienen como objetivo contribuir a la
reconstruccion de los vinculos, tejido social y cohesion sociocultural, y al fortalecimiento de los recursos y estrategias de afron-
tamiento que afiancen la autonomia y participacion de las victimas pertenecientes a los grupos étnicos como sujetos colectivos

de derechos.

En la modalidad colectiva étnica se trabaja atencién en situaciones criticas, reproduccién cultural y de su identidad, formas
organizativas, tejido social y cultural, practicas identitarias y tradicionales.
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Acciones afirmativas: es la perspectiva
que orienta el desarrollo de acciones
por parte del Estado para reconocer
las caracteristicas y potencialidades
particulares de unos determinados
ciudadanos, de modo que por medio
de estas se reduzcan escenarios de
desigualdad en lo social, politico,
cultural o econdmico. Estas acciones
se sustentan en la premisa del “trato
distinto a los distintos”, en tanto
hace referencia a sujetos de especial
proteccién constitucional.

Accion sin daio: es un enfoque ético
que propone que, en el momento de
plantear las acciones vy evaluar sus
consecuencias, se incluya un analisis
de las mismas desde el punto de vista
de los valores y principios que las
orientan considerando, ademas de
otros criterios, unos principios minimos
-0 ética de minimos- como acuerdos

GOBIERNO
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y valores deseables de convivencia
humana en condiciones de pluralidad
y multiculturalidad, fundamentados en
las nociones de dignidad, autonomia vy
libertad.

Atencion  psicosocial:  todos  aquellos
procesos articulados tendientes a
favorecer la recuperacién o mitigacién
de los danos psicosociales vy el
sufrimiento emocional generado a las
victimas, sus familias y comunidades,
como consecuencia de las graves
violaciones a los Derechos Humanos y
las infracciones al Derecho Internacional
Humanitario.

Enfoque de curso de vida: marco que
permite el analisis del conjunto de
trayectorias que tiene un individuo y
su familia de acuerdo a los roles que
desarrolla a lo largo de la vida, las
cuales estdn marcadas por trayectorias
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y transiciones significativas. Lo anterior,
esta influenciado por las condiciones
biolégicas, psicoldgicas, sociales en
los entornos que se desenvuelve el
individuo a lo largo de la vida, por las
expectativas sociales referentes a la
edad, por condiciones historicas vy
culturales especificas, asi como por
acontecimientos individuales Unicos.

Enfoque de derechos: marco de toda
actuacién estatal, gubernamental vy
ciudadana, que contribuye a la vigencia
de los derechos fundamentales
consagrados en la  Constituciéon
Politica de 1991. Ademas significa la
comprension de las victimas como
sujetos de derechos (tanto individuales
como colectivos), que a través de
la politica de asistencia, atencién y
reparacion, pueden tener acceso a la
verdad, la justiciay la reparacion integral.
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Enfoque diferencial:  marco que hace
referencia a las especiales garantias
y medidas de proteccién a los grupos
expuestos a mayor riesgo de las
violaciones, talescomomujeres, jovenes,
ninosy ninas, adultos mayores, personas
con discapacidad, campesinos, lideres
sociales, miembros de organizaciones
sindicales, defensores de derechos
humanos vy victimas de desplazamiento
forzado. En cuanto a los grupos étnicos,
los Decretos-Leyes 4634 y 4635 de 2011
reconocen sus formas y costumbres
propias frente a los danos producidos
conocasiéon del conflicto armado interno,
como son los danos colectivos y danos
individuales con efectos colectivos.

Enlnque pSiCUSUCia|Z perspectiva que
sustenta las acciones tendientes a
reparar la dignidad humana, generar
condiciones para la exigencia de los
derechos, y devolver a estas personas y
comunidades la autonomia y el control
sobre sus vidas y sus historias, entre
otras cosas porgque reconoce y valida
las potencialidades y capacidades
con las que cuentan las personas vy
las comunidades para recuperarse y
materializar sus proyectos de vida.
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Enfoque transformador: marco que busca que
las medidas de reparacion contribuyan
a la eliminacion de los esquemas de
discriminacién y marginacién que
contribuyeron a la victimizacion, bajo
el entendido que transformando dichas
condiciones se evita la repeticion de los
hechos y se sientan las bases para la
reconciliacién en el pais.

\ledida de Restitucion: hace referencia a
restablecer la situacion que existia antes
delacto de violacién alos DDHH o al DIH,
buscando no devolver a las personas en
las condiciones de vulnerabilidad que
permitieron que los hechos de violencia
ocurrieran.

Medida de Indemnizacion: se refiere a un
monto de dinero por los danos sufridos
por la violacién a los DDHH o al DIH.

Medida de Rehabilitacion: todas aquellas
medidas orientadas a conseguir el
restablecimiento de las condiciones
fisicas, mentales y psicosociales de las
victimas.

Medida de Safisfaccion:  medidas de
naturaleza simbodlica que permita la
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reparacion de la victima, la comunidad
y su entorno. Por ejemplo: actos
conmemorativos, monumentos
publicos, entre otros.

Medida de Garantias de No Repeticion: medidas
que aseguren que las victimas y la
sociedad no seran objeto, nuevamente
de las mismas u otras violaciones a los
DDHH o al DIH.

[écnicas  narrativas:  técnicas  que
privilegian el lenguaje verbal y escrito,
recurren a los cédigos simbodlicos que
se crean habitualmente y que son de
uso cotidiano. Se orientan hacia la
comprension de situaciones bajo la
premisa de que cada experiencia es
relatada desde una mirada particular y
evitan la referencia a una verdad oficial
0 Unica. Se privilegia la esfera simbdlico
cognitiva y comportamental.

[6cnicas  expresivas: técnicas que se
ubican en el campo simbdlico artistico
y cultural, cuentan con una semidtica
particular que se refiere a lo estético,
lo escénico y lo arquetipico. Son
herramientas orientadas a explorar las
esferas trascendental, emocional vy
simbdlico cognitiva.
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Técnicas performativas: técnicas que por s
mismas tienen un efecto en la realidad.
En la linglistica se considera asi a las
expresiones que poseen la condicién
de superar la afirmacién o descripcion
y trascender a la transformacién de la
realidad. Enelcampo delo psicosocial las
herramientas de este tipo son aquellas
que en si mismas producen cambios
en la intersubjetividad, que tienen
efectos inmediatos en las interacciones
sociales. Entre estas herramientas
se encuentran las inspiradas en el
sociodrama, psicodrama, el teatro del
oprimido y otras técnicas activas. Se
orientan primordialmente hacia la esfera
relacional, pero afectan las fisicas,
comportamentales, emocionales vy
cognitivo-simbdlicas.

llictimas: aquellas personas que individual
o colectivamente hayan sufrido un dano
por hechos ocurridos a partir del 1 de
enero de 1985, como consecuencia de
infracciones al Derecho Internacional
Humanitario o de violaciones graves vy
manifiestas a las normas internacionales
de Derechos Humanos, ocurridas con
ocasion del conflicto armado interno.

GOBIERNO
DE COLOMBIA

MINSALUD

[
SENA

N

Servicio Nacional de Aprendizaje

@ OIMR

N

G

U

RACION




—
=)
&= Bibliografia

Centro Nacional de Memoria Histérica. Aportes teéricos y me-
todolégicos para la valoracién de los danos causados por la
violencia. 2014

Ley 1448 de 2011 “Por la cual se dictan medidas de atencion,
asistencia y reparacion integral a las victimas del conflicto ar-
mado interno y se dictan otras disposiciones”, sus Decretos
Reglamentarios y Decretos con Fuerza de Ley.

Ley 1751 de 2016. “Por medio de la cual se regula el Derecho
Fundamental a la Salud y se dictan otras disposiciones”.
Ministerio de Salud y Proteccion Social. Circular 018 de 2018.
Atencién integral en salud a victimas del conflicto armado in-
terno.

Ministerio de Salud y Proteccién Social. Estrategia de Atencion
Psicosocial a Victimas del Conflicto Armado. Bogota, 2017.

Ministerio de Salud y Proteccién Social. Programa de Atencion
Psicosocial y Salud Integral a Victimas — Estrategia de Aten-
cion Psicosocial. Bogota, 2017

Ministerio de Salud y Proteccién Social. Protocolo de Atencion
Integral en Salud con Enfoque Psicosocial. Bogota, 2017.

Ministerio de Salud y Proteccién Social. Resolucion 0429 de
2016 “por medio de la cual se adopta la Politica de Atencion
Integral en Salud”.



Creative
Commons

ATRIBUCION, NO COMERCIAL, COMPARTIR IGUAL

®OG

BY NC ND

Este material puede ser distribuido, copiado y
exhibido por terceros si se muestra en los
créditos. No se puede obtener ningln beneficio
comercial y las obras derivadas tienen que estar
bajo los mismos términos de licencia que el
trabajo original.




Créditos

Atencion con Enfoque Psicosocial a Victimas del
Conflicto Armado

PROGRAMA

NOMBRE DEL 0BJETO ' Politica Pablica de Atencién, Asistencia vy
Reparacion Integral a las Victimas y PAPSIVI

DISEADORA GRAFICA | Caren Xiomara Carvajal Pérez
P_H_Qﬁ_ﬂ‘_\l\"_l_\p_ﬂ_ﬁf\__1__I\!i_l_dfi‘_[']fl’?__(‘:‘i‘_”_‘?_rﬂ?__s_‘!?_s_‘il_"_'”
ASESORA PEDAGOGICA . Luisa Fernanda Lopez Carrascal
NU'I'A El curso virtual “Atencion con Enfoque Psicosocial a Victimas del Conflicto

|

|

I Armado”, fue desarrollado en Convenio de Asociacion 328 de 2015 suscrito entre el
! Ministerio de Salud y Proteccion Social y la Federacion Médica Colombiana. Sus
! contenidos presentan actualizaciones y su disefio curricular fue modificado para
1 responder a la metodologia PHVA del SENA.



