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Introduccion

Este documento presenta la propuesta de guia pedagdgica y orientadora sobre la
Sentencia T-045 de 2010, enfocdndose en las ordenes de la sentencia que competen al Ministerio
de Salud y Proteccion Social, para su aplicacién con la comunidad Salaera y las instituciones del
SGSSS y entidades del SNARIV. Lo anterior, en el marco del Convenio de Asociaciéon No. 302 de
2023, suscrito entre la Unién Temporal Cedavida - Apoyar y el Ministerio de Salud y Proteccion
Social (MSPS) cuyo objeto es: “Aunar esfuerzos para implementar la atencidn psicosocial y la
gestion para la atencion integral en salud de las victimas reconocidas en la Sentencia T-045 de

2010”.

Esta propuesta se plantea atendiendo los elementos referidos en el anexo técnico en el
cual se indica:

(...) imprimir y entregar 1.500 ejemplares de la Guia pedagdgica y orientadora sobre la
Sentencia T-045 de 2010y su implementacidn, en pieza comunicativa tipo Brochure triptico; dicha
entrega debe estar contemplada en la metodologia de la estrategia de divulgacidn, el arte de la
pieza comunicativa deberd ser entregada en medio magnético modificable al MSPS, deberd
contener los logos de Gobierno, del Ministerio de Salud y Proteccion Social, y el logo de |la ESAL,
de acuerdo con lo definido por la Oficina de Comunicaciones del Ministerio de Salud y la Guia de

Uso de la Imagen Institucional
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Este documento debe incluir orientaciones frente a la carta de derechos y deberes del
paciente y mecanismos de exigibilidad y gestién de los mismos (Ministerio de Salud y Proteccién

Social [MSPS], 2023, p.85).

Asimismo, en el clausulado anexo al convenio de asociacion No. 302 de 2023 (pdag. 13) se
describe el producto 3 asi: “Documento que contenga una guia pedagdgica y orientadora sobre
la Sentencia T-045 de 2010 y su implementacidn, orientada a la comunidad y las instituciones. El
producto contiene:

i) Disefio la guia pedagdgica y orientadora sobre la Sentencia T-045 de 2010 y su
implementacién, enfocdndose en las ordenes de la sentencia que competen al Ministerio de Salud
y Proteccidén Social;

ii) Disefio de una estrategia metodologia de divulgacién de la guia pedagodgica vy
orientadora sobre la Sentencia T-045 de 2010 y su implementacién, para su aplicacion con la
comunidad Salaera y las instituciones del SGSSS y entidades del SNARIV; y

iii) La relacion y sistematizacion de las asistencias técnicas proyectadas para los Equipos
de Atencidn Integral.

Este documento debe incluir orientaciones frente a la carta de derechos y deberes del

paciente y mecanismos de exigibilidad y gestion de los mismos”.

Con base en los anteriores lineamientos, en este documento de avance se incluye un
apartado que da cuenta de los antecedentes que llevaron a que la Corte Constitucional emitiera

la Sentencia T — 045 de 2010, posteriormente aborda el concepto pedagdgico que orientara la
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guia, asi como la propuesta tematica a desarrollar y finalmente se describe la ficha técnica de la
guia.
1. Antecedentes

A partir de la accién de tutela instaurada por la Comisién Colombiana de Juristas en
representaciéon de Diana Carmenza Redondo, Argénida Torres, Maria Romero y Juana Cardenas,
contra el Ministerio de Proteccidn Social; la Corte Constitucional emitié la Sentencia T — 045 de
2010.

Las vulneraciones al derecho de la salud en cada caso estan enunciadas en dicha sentencia
y se presentan en la siguiente tabla.

Tabla 1. Vulneraciones al derecho a la salud. Casos sentencia T045 de 2010.

Caso | Maria Hechos Masacres: Lugar de los | Corregimiento de El
1 Teresa 1997 hechos Salado, municipio de
Romero 2000 Carmen de Bolivar.

2002
Desplazamiento

Dificultades en la atencién en salud

2007. Hospital Universitario - Centro de Atencidn y Rehabilitaciéon Integral en Salud (CARI),
Empresa Social del Estado (ESE). Pese al grave estado en el que se encontraba Maria Romero
no fue atendida en el CARI, debido a que requeria una remision para ello. Por lo anterior, la
atencidn se retrasé varios dias, sus familiares lograron que fuera atendida por un psiquiatra 'y
fue internada por un mes.

2008. CARI niega atencidon ya que, al estar con el Registro de Poblacién Desplazada en el
departamento de Bolivar, no la podian atender en Barranquilla. Gestidn de Accién Social y
Defensoria se logra la atencidon. Sin embargo, el 6 de marzo de 2008 por no tener carné de
SISBEN nuevamente se niega el servicio. Ante gestiones institucionales logra atencién. “El 18
de marzo de 2008 quiso confirmar una cita con una neuropsicdloga pero se presentaron
dilaciones injustificadas. Adicionalmente el encargado de sistemas del hospital le informé a la
familia que no la atenderia mas hasta que presentara el carné del SISBEN” (Corte Constitucional.
Sentencia T 045. Pagina 5). En abril de 2008, Maria Romero fue trasladada al corregimiento de
El Salado ante la falta de atencién oportuna en salud y su hija no cuenta con el dinero y el
tiempo para asegurar la estadia de su madre en Barranquilla.
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2009. CARI “les informé que el pago del carné del SISBEN debe hacerse en el departamento de
Bolivar y que debe inscribirse en el Atlantico para poder ser atendida en Barranquilla.” (Corte
Constitucional. Sentencia T 045. Pagina 6).

Afectaciones

Estrés emocional, pérdida visual de uno de sus ojos, depresion, pérdida de contacto con la
realidad, depresidn psicotica e internada en enero de 2008. La familia incurrié en gastos para
su tratamiento.

Caso | Juana Hechos | Dos masacres. Lugar de los | Corregimiento de El
2 Cardenas Tres desplazamientos | hechos Salado, municipio de
Ponce forzados. Carmen de Bolivar.
Asesinatos: 2002

Dificultades en la atencidon en salud

2006. “En Corsalud se limitaron nuevamente a hacerle una evaluacidn fisica acreditando el
deterioro de salud a la menopausia” (Corte Suprema de Justica. Sentencia T 045. Pagina 6). Ante
la persistencia de los sintomas, la familia pagd a un médico particular en Corozal (Sucre) quien
determind que tenia depresién y le formularon medicamentos para dormir, antidepresivos de
origen natural y multivitaminicos.

2007. Pago de consulta privada con especialista (neurdélogo) quien determind depresion
profunday continué la atencidn con tratamiento farmacolégico dejando de lado el abordaje de
factores psicosociales. El sistema publico de salud no proporciond la atencidn especializada que
la sefiora Cardenas necesitaba.

Afectaciones

Insomnio, depresién, sensacion de incertidumbre y vulnerabilidad, ademds de presentar
deterioro en su salud fisica, tristeza y desanimo, incluso dejé de comer. La familia ha tenido
gue asumir costos de tratamiento lo cual ha redundado en un significativo empobrecimiento,
“asi como en estrés y tensiones que ha afectado a toda la familia nuclear” (Corte Constitucional.
Sentencia T 045. Pagina 6).

Caso | Diana Hechos | Dos masacres (1997 vy | Lugar delos | Corregimiento de El
3 Carmenza 2000). hechos Salado y el municipio
Redondo Asesinato de Carmen de Bolivar.
Herrera. Desplazamiento
Amenaza

Dificultades en la atencidn en salud
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Atendida en el hospital de Sincelejo por un médico quien se limité a formularle tranquilizantes
sin remitirla a un especialista en psicologia o psiquiatria. La familia pagd un psicélogo particular
pero no fue una atencién satisfactoria, “pues continuaba comportandose de manera extrafia,
al punto de intentar agredir a su esposo y emprender huidas sin rumbo. Esta situacién obligd a
la familia a internarla en una institucidon psiquiatrica donde duré 20 dias, luego 13 mas y
finalmente, hasta mes y medio aproximadamente” (Corte Constitucional. Sentencia T 045.
Pagina 7)

La atencion se limitd a la férmula médica de tipo psiquiatrico, asistencia a controles y ante el
deterioro del estado de salud fisica y mental, esta al cuidado de una hermana quien es auxiliar
de enfermeria.

Afectaciones

Insomnio y episodios sicoticos que le impidieron seguir desempefidndose como madre
comunitaria perdiendo su sustento econdmico. Comportamientos extrafios. Tratamiento
farmacolégico. Esta al cuidado de una hermana (Corte Constitucional. Sentencia T 045. Pagina
7).

Caso | Argénida | Hechos | Dos masacres (1997) y | Lugar de los | Corregimiento de El
4 Rosa 2000). hechos Salado.

Torres de Asesinato

Arrieta Desplazamiento.

Dificultades en la atencidon en salud

Inicialmente, la familia acude a la Unica enfermera con la que cuenta El Salado quien recomendé
buscar asistencia médica en el hospital del Carmen de Bolivar. “Sin embargo, el médico de turno
se limité a relacionar su sintomatologia con la menopausia, razén por la cual le receté vitaminas
y tranquilizantes. No fue remitida a especialistas en el area de la salud mental” (Corte
Constitucional. Sentencia T 045. Pagina 8).

Al no tener mejoria, la familia acude a un médico homedpata, pero se presenta grave deterioro
en la salud de la sefora Argénida. Es llevada a la Unidad Médica Intermediaria San Francisco en
Sincelejo, pero no fue atendida por no tener carné del SISBEN y finalmente “tuvo que presentar
la carta de atencion en salud por su condicién de desplazada, pero sélo tuvo atencién de
urgencias”. Le prescribieron medicamentos para su estado nervioso y para el estrefiimiento. La
familia “tuvo que comprar los medicamentos ya que no fueron suministrados con la carta de
atencién en salud” (Corte Constitucional. Sentencia T 045. Pagina 8).

En febrero de 2009, Argénida acudid a la clinica Santa Maria en Sincelejo, pero no fue atendida
por falta del carné del SISBEN. “En vista de los problemas para acceder a la asistencia médicay
psicoldgica con el carné CAJACOP, la hija de la sefiora Argénida se encuentra adelantando
gestiones para vincular a su madre a la EPS Caprecom. Entre tanto, la familia se ha visto obligada
a recurrir a medicina alternativa, brujos y espiritistas” (Corte Constitucional. Sentencia T 045.
Pagina 8).

Afectaciones

Alteraciones emocionales ya que su hijo fue asesinado. Llanto permanente, angustia, poco
apetito e insomnio. Cuando enfrenta la exhumacién del cadaver del hijo nuevamente se activa
el profundo dolor y ademas debe enfrentar incertidumbre con relacidn a la entrega de los
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restos. Presenta: “mareos, pérdida del apetito, pérdida de interés en toda actividad,
retraimiento, deseo de permanecer la mayor parte del tiempo dormida, ansiedad durante la
vigilia, entre otros sintomas” (Corte Constitucional. Sentencia T 045. Pagina 8). Aparicién de
otros sintomas como pérdida de peso, tristeza y aislamiento.

“Hasta el dia de hoy estas mujeres no han recibido tratamientos médicos, psicoldgicos y
psicosociales de manera oportuna y adecuada, siendo necesario exigir judicialmente la
garantia del derecho a la salud, que desde una perspectiva integral involucra su derecho a
la vida en condiciones dignas y justas (...) Ademds, ante la falta de atencion médica
adecuada y oportuna a las accionantes, como sujetos de especial proteccion constitucional
por tratarse de victimas de la violencia sociopolitica, de desplazamiento forzado y como
beneficiarias del régimen subsidiado de salud, ha obligado a las familias de las tutelantes,
familias de muy bajos recursos econdmicos, a costear en la medida de sus posibilidades a
meédicos particulares o, como lo mencionan a brujos y curanderos, en busqueda de una

solucion que no es meramente fisica” (Corte Constitucional. Sentencia T 045. Pagina 8).

Ante estas vulneraciones, la Corte Constitucional planted los siguientes aspectos para

tener en cuenta, que se presentan en la tabla 2.

Tabla 2. Aspectos relacionados con la prestacion del servicio de salud. Sentencia T 045.

10



Factores especificos de
vulnerabilidad a las que estan
expuestas las mujeres en el marco
del conflicto armado.

* Impacto desproporcionado del
desplazamiento forzoso sobre las
mujeres.

* Vulneracion al derecho a la salud de
mujeres victimas por no adoptar
medidas que garanticen atencién a
sus secuelas fisicas y psicosociales
derivadas de su condicion de
victimas.

* Proteccion especial constitucional a
mujeres ~ victimas de  graves
violaciones de derechos humanos.

* Exigencia al Estado de acciones
especificas y concretas en su
proteccion.

La prestacion de los servicios de
salud mental no se pueden limitar a
los planes bésicos

*El disefio de estos programas no
contemplan las especificidades de la
condicion de victima del conflicto
interno "estos planes no contemplan,
entre otras cosas, atencion
psicoldgica y psiquiatrica de mediana

y alta complejidad asi como la
implementacion  efectiva de un
enfoque  psicosocial, elementos

necesarios para la prestacion de los
servicios de salud a las victimas
integralmente (Corte Constitucional.
Sentencia T 045. Pagina 2).

Convenio de Asociacion 3

Unién Temporal
CEDAVIDA
Se debe incluir atencion psicologica

y psiquiatrica especializada dentro
de la prestacion de los servicios de

salud.
“La salud mental abarca -entre otros
aspectos- el bienestar subjetivo, la

percepcion de la propia eficacia, la
autonomia, la competencia, la dependencia
intergeneracional y la autorrealizacion de
las capacidades intelectuales y
emocionales. En virtud de lo anterior, se
requiere de una atencion en salud mental
gque permita su recuperacion, dentro de la
que debe contemplarse la necesidad de
romper el aislamiento, reconocer sus
experiencias de miedo, identificar sus
enfermedades, permitirles hablar de sus
sentimientos de vergiilenza y de culpa y
romper los tables que los alimentan. Y, lo
mas importante, permitirles hablar de lo que
vivieron y facilitar la reflexiéon en la
comunidad, combatiendo la estigmatizacion
y promoviendo actitudes positivas que
permitan el reconocimiento de las victimas"
(Corte Constitucional. Sentencia T 045.
Pégina 2).

Asi mismo, la Corte Constitucional explica que con “reiterada jurisprudencia” las entidades

publicas encargadas de garantizar los servicios de salud deben preocuparse no solo por cumplir

con:

e Disponibilidad.
e Accesibilidad.

e Aceptabilidad.

e Calidad.

Sino que adicionalmente, deben contemplar las circunstancias particulares que se

302 de 2023

3
apoyar

desprenden del hecho de ser victimas del conflicto armado y del desplazamiento forzado tales
como:

e Dificultad de acceso a los servicios de salud.
las condiciones

e Incremento de riesgo para contraer enfermedades ante

deplorables a las que son sometidas las personas en situacién de desplazamiento.
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e Lascircunstancias de extrema de vulnerabilidad la cual se agudiza cuando los actos

de violencia se ejercen contra las mujeres

e Las precarias condiciones econdmicas de las victimas y de sus nucleos familiares.

e Lainestabilidad emocional.

En consonancia con lo anterior, la Corte Constitucional planted en la Sentencia T — 045

consideraciones que se plantean en la siguiente tabla:

Tabla 3. Consideraciones. Sentencia T- 045.

Consideraciones

Explicacion

Las victimas del
conflicto
armado interno,
que ademas
ostentan la
calidad de
desplazados,
gozan de una
proteccion
constitucional
reforzada.

El articulo 13 de la Constitucidn Politica, con el fin de garantizar el derecho a
laigualdad, “sefiala la obligacién, en cabeza del Estado, de adoptar medidas
en favor de grupos discriminados o marginados y de proteger especialmente
a aquellas personas que, por su condicidn econdmica, fisica o mental, se
encuentran en circunstancias de debilidad manifiesta.

En tal sentido en la Sentencia T-025 de 2004 sostuvo: “por las circunstancias
gue rodean el desplazamiento interno, las personas —en su mayor parte
mujeres cabeza de familia, nifios y personas de la tercera edad que se ven
obligadas “a abandonar intempestivamente su lugar de residencia y sus
actividades econdmicas habituales, debiendo migrar a otro lugar dentro de
las fronteras del territorio nacional” para huir de la violencia generada por
el conflicto armado interno y por el desconocimiento sistematico de los
derechos humanos o del derecho internacional humanitario, quedan
expuestas a un nivel mucho mayor de vulnerabilidad, que implica una
violacién grave, masiva y sistematica de sus derechos fundamentales y, por
lo mismo, amerita el otorgamiento de una especial atencién por las
autoridades: “Las personas desplazadas por la violencia se encuentran en un
estado de debilidad que los hace merecedores de un tratamiento especial
por parte del Estado” (Corte Constitucional. Sentencia T 045. Pagina 45).

Las
circunstancias
de extrema de
vulnerabilidad
se agudizan,
cuando los
actos de
violencia, en el
marco del

“De acuerdo con el Auto 092 de 2008 proferido por este Tribunal, en el
ambito de la prevencion del desplazamiento forzoso se identifican por lo
menos diez (10) factores de vulnerabilidad especificos a los que estan
expuestas las mujeres por causa de su condicion femenina en el marco de la
confrontacién armada interna colombiana, que no son compartidos por los
hombres, y que explican en su conjunto el impacto desproporcionado del
desplazamiento forzoso sobre las mujeres” (Corte Constitucional. Sentencia
T 045. Pagina 45).

12
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conflicto
armado, se
ejercen contra
las mujeres.

“Como consecuencia de este reconocimiento, la Corte Constitucional
ordend tanto en el Auto 092 de 2008 como en el Auto 237 del mismo afio,
al gobierno nacional, y en particular al Ministerio de la Proteccién Social,
adoptar medidas concretas para atender a las mujeres victimas de
desplazamiento en el aspecto de atencidon psicosocial” (Corte
Constitucional. Sentencia T 045. Pagina 47).

La condicién de
victima del
conflicto

armado interno
exige acciones
especificas y
concretas por
parte del Estado
en la prestacion
de los servicios
de salud.

Colombia al ser un Estado Social de Derecho “le imprime un sentido, un
caracter y unos objetivos especificos a la organizacidn estatal en su conjunto,
gue resulta —en consecuencia- vinculante para las autoridades” (Corte
Constitucional. Sentencia T 045. Pagina 47).

“En el caso de las personas victimas del conflicto armado, que ademas han
tenido que desplazarse de su territorio para poder sobrevivir, esta
Corporacién ha establecido que dada la masiva, compleja, sistematica y
continuada violacion de los derechos fundamentales de este sector
poblacional, el Gobierno Nacional y, en general, las autoridades publicas,
deben tomar medidas tendientes tanto a la prevencién de la ocurrencia de
nuevos hechos como a la asistencia oportuna y completa de quienes ya los
padecieron” (Corte Constitucional. Sentencia T 045. Pagina 48).

Las entidades publicas encargadas de garantizar la prestacién de los servicios
de salud deben cumplir con las condiciones de disponibilidad, accesibilidad,
aceptabilidad y calidad y tener en cuenta las condiciones de quienes son
victimas del conflicto armado y por ello no puede limitarse Unicamente a los
planes basicos “debido a que en el disefio de estos programas no se
contemplaron las especificidades que se derivan de la condicidn de victima
del conflicto interno” (Corte Constitucional. Sentencia T 045. Pagina 49).

En el caso de las mujeres victimas de desplazamiento, la Corte Constitucional
ordend al gobierno nacional en los Autos 092 y 237 de 2008 desarrollar un
programa de atencidn especial para las victimas de violencia sexual y
violencia intrafamiliar reconociendo sus condiciones de vulnerabilidad e
indefension y por ello, ante las condiciones que enfrentan las mujeres
victimas de graves violaciones de derechos humanos y de desplazamiento
forzado interno, no es suficiente “incluirlas dentro de un programa general
de salud dirigido a la poblacién vulnerable, ni tampoco dentro de programas
especiales de atencidn siquiatrica o sicoldgica que no tengan en cuenta su
condicidn de victimas” (Corte Constitucional. Sentencia T 045. Pagina 49).

La necesidad de
que, enla
prestacion de
los servicios de
salud a las
victimas del
conflicto

Es necesario prestar atencidn psicoldgica y psiquidtrica a las victimas del
conflicto armado por las afectaciones en la salud y dafios a la integridad
mental teniendo en cuenta el contexto social y cultural de la persona. La
Organizacién Mundial de la Salud (OMS) ha sefalado que “El
funcionamiento de las areas mentales, fisicas y sociales son
interdependientes” (Corte Constitucional. Sentencia T 045. Pagina 50).

13
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armado, se “Las mujeres victimas del conflicto armado que se han visto forzadas a
incluya la desplazarse, en una alta proporcion de los casos desde dareas rurales o
atencion marginales del pais, ademas de (1) verse abocadas a situaciones de pobreza
psicoldgica y y marginacion econémica en los sitios de recepcion (...) (2) deben afrontar a
psiquiatrica nivel emocional y psicoldgico tanto (i) el dolor y los traumas derivados de
especializada e | haber sufrido los diversos actos de violencia a los que estan expuestas (...)
incorpore un como (ii) los efectos psicosociales derivados de la pérdida de sus estructuras
enfoque familiares y la ruptura de sus redes comunitarias de sustento, seguridad y
psicosocial. proteccidn, (...) y (iii) las angustias y preocupaciones propias de la necesidad

de ubicarse y reconstruir sus proyectos vitales y sus medios de subsistencia,
en espacios ajenos, a menudo urbanos, que les resultan por completo
desconocidos, y en los que no cuentan con redes de apoyo social o
econdmico para si ni para sus familiares” (Corte Constitucional. Sentencia T
045. Pagina 51).

“La prestacion de los servicios de salud a las victimas del conflicto armado,
desde una perspectiva netamente clinica, desconoce el contexto y la
realidad particular atravesada por las personas que se ven obligadas a
enfrentar este tipo de hechos”. Por ello, se requiere la perspectiva
psicosocial, la cual aporta una mirada integradora de la reparacién. “A los
distintos hechos de violencia a que han sido sometidas las victimas, se
suman las pérdidas materiales y simbdlicas ocasionadas, entre ellas y de
manera preponderante las de seres queridos, y la ruptura, des-
estructuracién y eventual colapso de redes personales y familiares. En
ocasiones las victimas han sido culpabilizadas y sometidas a estigmatizacion,
sus reclamos no son escuchados por amplios sectores de la sociedad y de la
institucionalidad, y sus demandas de justicia no son respondidas
debidamente, lo cual revela los altos niveles de impunidad judicial y social
alcanzados, impunidad que limita la posibilidad de reconstruccién de sus
proyectos de vida (Corte Constitucional. Sentencia T 045. Pagina 52).

“En virtud de lo anterior, se requiere de una atencién en salud mental que
permita su recuperacién, dentro de la que debe contemplarse la necesidad
de romper el aislamiento, reconocer sus experiencias de miedo, identificar
sus enfermedades, permitirles hablar de sus sentimientos de verglienza y de
culpa y romper los tabues que los alimentan. Y, lo mas importante,
permitirles hablar de lo que vivieron y facilitar la reflexién en la comunidad,
combatiendo la estigmatizacién y promoviendo actitudes positivas que
permitan el reconocimiento de las victimas” (Corte Constitucional.
Sentencia T 045. Pagina 51).

Por ello, “la perspectiva psicosocial favorece la comprensiéon de la
particularidad de la poblacion victima de la violencia sociopolitica y el
reconocimiento de sus multiples contextos sociales, culturales y politicos
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como ambitos en los que se construye y deconstruye la identidad” (Corte
Constitucional. Sentencia T 045. Pagina 53).

“En un primer dmbito, de la afectacién emocional, se contemplan los
escenarios emocionales en los que se encuentran las personas que han sido
victimas, y las narrativas o historias que realizan sobre si mismas a partir del
hecho violento. Un segundo ambito tiene que ver con la afectacidn
relacional y se refiere a que la identidad es construida con los otros/as en la
familia, la sociedad y la cultura, y en la medida que se haya producido un
hecho violento, cambia y afecta la identidad individual y colectiva. Este
aspecto contempla una comprension en los cambios en las relaciones y en
el dmbito cultural. Como tercer dmbito, se propone una exploracion de la
afectacion de los derechos de las victimas, con el fin de identificar la
construccion cultural y politica de la persona como sujeto de derechos,
acerca de si misma y de su rol frente a los otros/as (Corte Constitucional.
Sentencia T 045. Pagina 53).

“Teniendo en cuenta lo anterior, una consecuencia fundamental de la
perspectiva psicosocial es la despatologizacién de los individuos gracias a su
vision hacia los contextos, la cual también amplia las alternativas de accidon
en ambitos comunitarios de apoyo, al romper la idea cldsica de la atencién
psicoldgica o psiquiatrica de consultorio circunscrita al mundo cotidiano”
(Corte Constitucional. Sentencia T 045. Pagina 53).

Teniendo en cuenta las anteriores consideraciones, la Corte Constitucional mediante la
Accion de Tutela entre sus drdenes al Ministerio de Salud y Proteccion Social (MSPS), establecié
las siguientes (Ministerio de Salud y Proteccion Social [MSPS], 2023, p3.) (ver figura 1):

Figura 1. Ordenes al Ministerio de la Proteccién Social- Sentencia T 045.
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Orden 2: Caracterizacion
médica, mental y
psicosocial.

+ Seguimiento continuo al
estado de salud fisica y
mental de las afectadas.

* Atencion psicosocial
individual, familiar y
comunitaria.
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“Para el cumplimiento de las drdenes que son competencia del Ministerio, se han realizado
hasta la actualidad los siguientes convenios (Ministerio de Salud y Proteccién Social [MSPS], 2023,
p 4):
e Convenio 079 de 2010.
e Convenio 654 de 2012.
e Convenio 363 de 2013.
e Convenio 482 de 2015.
e Adicidn Convenio 482 de 2015.
e Convenio 485 de 2015.
e Adicion Convenio 485 de 2015.
e Convenio 489 de 2015.
e Convenio 251 de 2017.
¢ Plan de contingencia - Primer semestre 2018 contrataciones de equipos realizadas directamente
por MSPS.
¢ Equipo de atencidn integral — Segundo semestre 2018 contrataciones de equipos realizadas
directamente por MSPS.
e Convenio 547 de 2019.
¢ Equipos de Atencién Integral — Primer trimestre 2020.

e Convenio 139 de 2020.

¢ Convenio 909 de 2020”.
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Actualmente se esta desarrollando el Convenio de Asociacion No. 302 de 2023, firmado
entre la Unién Temporal Cedavida - Apoyar y el Ministerio de Salud y Proteccién Social (MSPS)

cuyo objeto es: “Aunar esfuerzos para implementar la atencion psicosocial y la gestidn para la

atencidn integral en salud de las victimas reconocidas en la Sentencia T-045 de 2010”.
Uno de los productos del presente convenio es realizar un documento que contenga una

guia pedagdgica y orientadora sobre la Sentencia T-045 de 2010 y su implementacién, orientada

a la comunidad vy las instituciones, y cuya propuesta se describe a continuacién.
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2. Concepto pedagogico de la guia orientadora
Esta propuesta parte de entender la guia pedagdgica y orientadora sobre la Sentencia T-
045 de 2010 como un instrumento de orientaciéon didactica que aplica estrategias de
ensefianza/aprendizaje para la gestion de conocimiento. De acuerdo con el pedagogo Pedro

Romero, (2020) este tipo de guias deben atender a cinco componentes:

Componentes Propuesta guia Sentencia
1. ldentificacién Recurso didactico informativo para la comunidad
Salaera y las instituciones del SGSSS y entidades del
SNARIV
2. Propésito Incrementar capacidades comunitarias e

institucionales que permitan el fortalecimiento de
la Red de apoyo social de las mujeres tutelantes, y
de las entidades territoriales para dar respuesta a lo
ordenado en la Sentencia T-045 de 2010.

3. Contenidos Sentencia T-045 de 2010 y su implementacion,
enfocdndose en las ordenes de la sentencia que
competen al Ministerio de Salud y Proteccién Social

Orientaciones frente a la carta de derechos vy
deberes del paciente (victimas )y mecanismos de
exigibilidad y gestién de los mismos.

4. Taller (o transferencia) Disefio de una estrategia metodologia de divulgacién
de la guia pedagédgica y orientadora sobre la
Sentencia T-045 de 2010 y su implementacién, para
su aplicacién con la comunidad Salaera y las
instituciones del SGSSS y entidades del SNARIV (paso
a paso pedagdgico para la transferencia y uso de la
pieza)

5. Proceso innovacion Mensajes y contenidos desarrollados de una forma
sencilla y cercana de acuerdo con las caracteristicas
de la poblacidn, a través de pieza comunicativa tipo
brouchure triptico.
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Enfoques orientadores
Esta propuesta de guia pedagdgica se fundamenta en el enfoque humanista, desde una
perspectiva educativa que coloca al individuo en el centro del proceso de ensefianza-aprendizaje.
Reconociendo a cada uno de los actores involucrados en el proceso de restauracion,
reconciliacién, reconocimiento y garantia de los derechos fundamentales, fomentando asi la
integralidad y el desarrollo de las potencialidades humanas.
El enfoque humanista parte de la premisa de que cada ser humano es Unico y posee un potencial
innato que puede ser desarrollado a través de un proceso educativo centrado en las vivencias,
experiencias, necesidades, intereses y capacidades. Todo esto sin olvidar la interaccidon que se
produce entre los distintos actores inmersos en los hechos presentados en el territorio. En este
sentido, la guia pedagdgica que presentamos tiene como objetivo principal presentar la
implementacién de la sentencia T-045 de 2010 desde los aspectos psicosociales y politicos,
partiendo de la conviccién que la transformacién de la poblacién se da desde los procesos de
manera personal y significativa, en donde el individuo es un agente activo y participativo de la
construccion de su propio conocimiento Capo, (1986). Elejalde, (2000).
A lo largo de esta guia, se desarrollaran conceptos que promuevan la reflexion critica, asi como la
promocidén de valores humanos como la empatia, el respeto, la solidaridad y la responsabilidad
social.

A partir de la guia se pretenden abordar los siguientes enfoques?:

! Leafos-Castafieda, M. T. La teoria centrada en la persona de Carl Rogers.
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Enfoque de Derechos Humanos
Desde el enfoque de derechos humanos se busca recuperar la memoria histérica y trabajar sobre
derechos de salud, seguridad, integridad fisica, emocional de la poblacién que ha sido violentada;
y poder llegar a generar condiciones humanas fortalecidas para su regreso a la familia y a lo
publico. Entendiendo que haya un patrén de justicia humana, social y econémica de las mujeres

violentadas, sus familias y la comunidad visibilizdndolas como agentes importantes dentro de la

Organizacion comunitaria y social.?

Enfoque de género

Pautassi, L. C. (2011). Laigualdad en espera: el enfoque de género. El enfoque de género considera
las diferentes oportunidades que tienen los hombres y las mujeres, las interrelaciones existentes
entre ellos y los distintos papeles que socialmente se les asignan. Todas estas cuestiones influyen
en el logro de las metas, las politicas y los planes de los organismos nacionales e internacionales

y por lo tanto, repercuten en el proceso de desarrollo de la sociedad.*

Enfoque Accion sin dafo
La propuesta promueve de manera coherente, responsable y ética, acciones sociales y de accion

sin dafio desde la autonomia y en el ejercicio de los derechos de los para su autogestion de

3 Guendel, L. (2000). La politica publica y la ciudadania desde el enfoque de los derechos humanos: la
busqueda de una nueva utopia.
4 Pautassi, L. C. (2011). La igualdad en espera: el enfoque de género.
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manera individual, familiar y comunitaria, teniendo en cuenta parametros culturales, de edad y

la igualdad de género en contextos en armonia y sobre todo con tratos dignos.>

Enfoque territorial

El enfoque territorial se entiende como la capacidad de lograr intervenciones coherentes con la

realidad social, politica y econdmica de los territorios, que sean flexibles e integrales y que
incluyan activamente a sus habitantes, generando las capacidades necesarias para que los propios
territorios puedan gestionar su desarrollo, y a su vez, se superen las intervenciones sectoriales y
poblacionales. Este enfoque se vuelve alin méas pertinente para las areas rurales, teniendo en

cuenta que éstas responden a dindmicas propias definidas por su geografia, pero también por su

contexto politico, econdémico y social.

Enfoque diferencial

Se aborda desde el reconocimiento de las particularidades y necesidades especificas de las
personas que han sido afectadas por este contexto traumatico. La guia se diseia considerando las
diferentes caracteristicas y circunstancias de las victimas, como su género, edad, origen étnico,
discapacidad, orientacién sexual y otros factores que pueden influir en su experiencia y
percepcion del conflicto a su vez busca garantizar el ejercicio de los derechos humanos de las

victimas, promoviendo su participacidn activa, el respeto por su dignidad y la reparacién integral.

5 Plan estratégico Fundacién Apoyar Enfoque de accidn sin dafio.

6 https://web.comisiondelaverdad.co/en-los-territorios/despliegue-
territorial#:~:text=El%20enfoque%20territorial%20implica%20para,procesos%20misionales%2C%20generando%20I
as%20capacidades
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La guia aborda temas relevantes relacionados con la restitucién de derechos, la atencién
psicosocial, la memoria histérica y la construccién de paz desde una perspectiva sensible y

respetuosa.

Estructura pedagogica

Las guias pedagdgicas constituyen un recurso digital o impreso esencial en los procesos de
aprendizaje auténomo del cual se concreta la acciéon pedagédgica facilitando los procesos de
aprendizaje como proceso activo. De manera que a partir de este concepto pedagdgico se

establece la siguiente estructura pedagdgica:

g

Acceso a la informacién Proceso de la informacién -crear

significado-

Sintesis y Aplicacién

»

* Através de la lectura del material
pedagdgico se brinda contexto
de la informacion. ¢Qué es la
sentencia T-045?

* Através ejercicios y mensajes
clave que implique la abstraccion
de los los componentes de la
metodologia de la atencién
integral :

* Atencion integral (atencion
psicosocial y salud integral)

* Fortalecimiento de capacidades

 Invitacion a aplicar conceptos en
situaciones concretas cotidiana.

Rutas de acceso a la salud y

mecanismos de exigibilidad.

Conceptos
+

Mensajes

ejercicio
0 casos

Contenidos
pedagodgicos
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Los temas seleccionados abordan aspectos conceptuales y sociales, con el objetivo de promover
la informacidn necesaria para llegar a una reflexidn critica. A través de estos temas, se pretende
brindar herramientas practicas para conocer el contexto y la implementacién sobre la cual se

desarrollo la sentencia T 045-2010.

Se proponen los siguientes temas:

Tema Contenido
Cara 1:
Portada Cumplimiento de la Sentencia T-045 de 2010 desde las competencias del

sector salud
Conoce qué es y como la estamos implementando

Cumplimiento de la

desde las competencias del sector salud

Atlantico
Bolivar
Sucre

' 4
Conoce qué es
y como la estamos implementando.

Convenio de A
Unidn Temp

cepaVioa | Qpnoi"m
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Cara linv. éQué es la Sentencia T-045 de 2010?

La Honorable Corte Constitucional fallé a favor de cuatro (4), mujeres tutelantes
victimas de las masacres de El Salado y profirié cinco (5), 6rdenes, de las cuales
tres (3), son responsabilidad del sector salud en cabeza del Ministerio de Salud
y Proteccion Social y en la cual se reconocié la reparacion en salud desde una
perspectiva psicosocial a las mujeres tutelantes, sus familias y a sus redes de
apoyo comunitario.

é¢Quiénes son reconocidos en la Sentencia T-045 de 2010?

La Sentencia T-045 de 2010 se implementa con las cuatro mujeres tutelantes
sobrevivientes, sus familias y su red de apoyo en este caso, personas que
pertenecen a la comunidad Salaera que habita en los departamentos de Bolivar,
Atlantico y Sucre, reconocidas como beneficiarios por el Ministerio de salud y
proteccidén social.

o Simbolo conflicto 1997-2000. En este periodo de tiempo se perpetrd la
masacre de El Salado en el corregimiento de El Salado en el
departamento de Bolivar; ocasionando afectaciones en la salud fisica,
mental y psicosocial a esta poblacién, a razén de los hechos de violencia
sociopolitica, y a su vez se generd un impacto desproporcionado en la
region y en todo el pais.

e Simbolo tutela:2010. La Comisién Colombiana de Juristas en
representacidon de cuatro mujeres victimas de las masacres de El Salado,
interponen una tutela por vulneracion el derecho a la salud, ellas son las
sefioras Maria Teresa Romero Guerra, Diana Carmenza Redondo Herrera,
Juana Cardenas Ponce y Argenida Rosa Torres de Arrieta.

o Simbolo justicia: 2010. La Corte Constitucional con la sentencia-T-045 se
pronuncia sobre las graves afectaciones en la salud fisica y mental a nivel
individual, familiar y comunitario y concede la proteccién del derecho a
la salud de estas cuatro mujeres afectadas, sus familias y comunidades.
Emite cinco ordenes constitucionales.

e Simbolo documentos: 2010. Tres ordenes constituciones de
responsabilidad del El Ministerio de salud y la Proteccidn Social:

e Orden 2: Caracterizacion médica, mental y psicosocial.
Seguimiento continlo al estado de salud fisica y mental de las
afectadas. Atencidn psicosocial individual, familiar y comunitaria.
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e Orden 3: Coordinacion de las acciones que conduzcan a la
disponibilidad de los recursos financieros requeridos para costear los
tratamientos y superar los obstaculos administrativos de manera
efectiva.

e Orden 5: Implementacion de los protocolos, programas y politicas
necesarias de atencién en salud que respondan a las necesidades de las
victimas del conflicto armado, sus familias y comunidades.

Centro
PAPEL DEL MINISTERIO DE SALUD Y PROTECCION SOCIAL
éQuéesla
Sentencia T- El Ministerio de Salud y Proteccién Social disefié una metodologia que brinda la
045? Y de atencidn psicosocial y gestiona la atencidn integral en salud de las victimas dentro del

donde surge? marco de cumplimiento del derecho a la salud. A través de un equipo
multidisciplinario se generan articulaciones para atender las necesidades
particulares de las mujeres, sus familias y su red de apoyo social que permite
generar procesos de didlogo (escuchar y comprender) con el fin de contribuir
con el mejoramiento de la calidad de vida y el bienestar de tal manera que se
pueda mitigar las afectaciones en salud fisica, mental y psicosocial.

¢COMO SE BRINDA LA ATENCION PSICOSOCIAL?
e Atencion psicosocial:

Las mujeres tutelantes, sus redes familiares y comunitarias pueden participar
en las atenciones que se brindan desde las modalidades individual, familiar y
grupal que proporciona el MSPS con el fin de mitigar y superar las afectaciones
causadas por el conflicto.

¢COMO SE BRINDA LA ATENCION INTEGRAL EN SALUD?

e Salud integral:
Se desarrollan acciones de articulacién con las Entidades Promotoras de Salud
para la gestién de la atencion integral a las victimas, y para la superacién de
barreras de acceso identificadas en el sector salud.
(MSPS, 2023, p. 55)

[Inf. Clave]: La salud es un derecho fundamental. Debe ser oportuno, eficaz y de
calidad. Para las victimas del conflicto armado, ademas contempla las
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circunstancias particulares que se desprenden del hecho de ser victimas del
conflicto.

¢QUIENES SON RECONOCIDOS EN LA SENTENCIA T-045?

La sentencia se implementa con las cuatro mujeres tutelantes sobrevivientes,
sus familias y su red de apoyo en este caso, personas que pertenecen a la
comunidad Salaera que habita en los departamentos de Bolivar, Atlantico y
Sucre, es importante aclarar que cada una de las victimas atendidas vy
beneficiadas por el programa se encuentran relacionadas en una base de datos
dada por el ministerio de Salud. (Esta puede ser consultada en la pagina del
MSPS)

[Inf. Clave. Icono importante]: Algunos datos clave de la Sentencia:

- Las victimas del conflicto armado tienen una proteccién especial del
Estado.

- Las afectaciones del conflicto armado son diferentes y necesitan una
atencidn integral en salud con enfoque psicosocial.

- Las circunstancias de extrema de vulnerabilidad se agudizan cuando los
actos de violencia, en el marco del conflicto armado, se ejercen contra
las mujeres (Auto 092 de 2008).

Orientaciones | ¢COomo pueden acceder a los servicios de Salud y a la carta de derechos y

frente ala deberes, las victimas reconocidas en la Sentencia T-045 de 2010?

carta de

derechosy Dentro del servicio de atencion a salud cada EPS cuenta con una carta de
deberes del deberes y derechos del afiliado, esta herramienta permite conocer a su vez un
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afiliado y plan de beneficios de la entidad prestadora de salud para tener una mejor
mecanismos atencidn a su vez se encuentra la ruta para acceder a los servicios de salud, los
de exigibilidad | programas de promocién y prevencion y los canales de comunicacion que se

y gestion de tienen establecidos para la atencién.

los mismos

Como afiliado cada uno tiene derecho a:
e Atencion médica accesible, idénea, de calidad y eficaz
e Proteccién a la dignidad humana
e [nformacion
e Autodeterminacidn, consentimiento y libre escogencia
e Confidencialidad
e Asistencia religiosa

También es importante aclarar que cada afiliado cuenta con los siguientes
mecanismos exigibilidad de derechos en salud:

e Peticiones, quejas, reclamos

e Derecho de peticién

e Acciones de tutela

[Inf. Clave]: Las victimas del conflicto armado reconocidas en la sentencia T 045
— 2010 cuentan con unos derechos especificos como los son:

e Las victimas reconocidas por la sentencia deberan estar dentro del
clasificados dentro del Sisbén y tendran la exencidn de cobros de
cuotas moderadoras Segun el Decreto 1652 de agosto 2022.

e Las categorias segun el Sisben.

El grupo A, conformado por la poblacién con menor capacidad de
generacion de ingresos o poblacién en pobreza extrema.

El grupo B, compuesto por hogares pobres, pero con mayor capacidad
de generar ingresos que los del grupo A.

El grupo C, constituido por poblacién vulnerable o en riesgo de caer en
condicion de pobreza.

En este enlace podras consultar mds informacién sobre la carta de derechos:
https://www.minsalud.gov.co/salud/CAS/Paginas/Carta-de-derechos-y-
deberes-y-carta-de-desempe%C3%B1o-del-afiliado-al-sistema-de-salud.aspx

Cara 2:. Inv [Inf. Clave]:La victimas de conflicto armando pueden acceder planes,
programas y proyectos dela entidades del SNARIV para la atenciény
reparacion integral.
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éQué es el SNARIV?

Es el Sistema Nacional de Atencion y Reparacion Integral a las Victimas, esta
integrado entidades publicas nacionales y territoriales, por las mesas de
participacidn efectiva de victimas y organizaciones encargadas de realizar
planes, programas y proyectos para la atencién y reparacion integral de las
victimas, como se establecié en la Ley 1448 de 2011.

En este enlace podras consultar mas informacion sobre el SNARIV alli podras
conocer las entidades, la ofertas y los servicios:
http://www.portalsnariv.gov.co/node/1000

Contra Ubicar logos segin manual de imagen

portada

1. Ficha técnica de en pieza comunicativa tipo Brochure triptico

Objetivo:
Incrementar capacidades comunitarias e institucionales que permitan el fortalecimiento de la

Red de apoyo social de las mujeres tutelantes, y de las entidades territoriales para dar respuesta
a lo ordenado en la Sentencia T-045 de 2010.

e Brindar informacién precisa, equitativa y comprensible sobre la sentencia T045 2010 su
contexto y su implementacion.

e Disefar una estrategia de divulgacién que facilite la comprensidn y el seguimiento de la
implementacidn de la sentencia T 045-2010.

e Promover la valoracién de la diversidad y el respeto hacia todas las personas afectadas
por el conflicto, reconociendo la importancia de la inclusidn, la equidad y la igualdad de
oportunidades.

Justificacion:
Segun Bello, Martin, y Arias, (2002), el impacto psicosocial del desplazamiento inicia con un
acontecimiento traumatico, que se experimenta por una situacién violenta que afecta la
estabilidad emocional de un individuo y su familia. Esta afectacion incide en las relaciones
familiares, sociales, afectivas, hdbitos comunes de comunicacién, patrones culturales y
costumbres.
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A partir de esta premisa, se plantea una atencion integral para victimas del conflicto armando.

La guia busca orientar un ejercicio de informacién y pedagogia sobre la sentencia T045 2010 su
contexto y su implementacion, a través de la presentacidén de informacién y la generacion de un
conocimiento practico de la misma.

Mensajes Predominantes:

¢Qué es la Sentencia T-045? ¢ qué es la atencidn integral y cuales son sus componentes? ¢Cuales
son los de derechos y deberes del paciente y mecanismos de exigibilidad?

Formato de Producto:

El Formato es un Brochure triptico, en donde cada persona tiene la oportunidad de interactuar.
Dicha interaccidn, es guiada a través de la presentacion de informacion clave de la Sentencia T-
045 y asi como rutas de acceso a derechos en salud.

Las ventajas de esta pieza son:

- Informar a la poblacién elementos claves de la Sentencia T-045.

- Consolidar un ambiente de sensibilizacién y formacién en torno a la atencién
psicosocial

- Facil reproduccidn y total capacidad de réplica para ser usada en diferentes contextos.
Gracias al soporte metodoldgico de la pieza para el(la) facilitador(a) y la apuesta
grafica, los(as) participantes que usen el material-

- Tiene el potencial de réplica suficiente para ser usada en todo tipo de contextos
sociales o institucionales

Publico Objetivo:

Comunidad Salaeray las instituciones del SGSSS y entidades del SNARIV

Metodologia general de uso del Brochure triptico

La pieza comunicativa estd hecha para ser trabajada de manera rapida y concreta, en los espacios
de vida cotidiana.

El objetivo, es generar un ambiente concreto para socializar el plegable y entregarlo a la
comunidad, permitiendo un pequefo espacio de conversacidn en donde se retome informacion
central del plegable y se lleve a la persona a reflexionar sobre la atencidn psicosocial integral y
ruta de acceso.

Usado en contextos pedagdgicos, sociales o institucionales de formacién, se organiza de la
siguiente manera:

1. Se ambienta un espacio de encuentro y se inicia con la presentacion de participantes.
2. El(la) facilitador(a) da un contexto sobre sentencia T-045
3. Se genera una conversacién sobre la atencidn psicosocial integral en escenarios de

conflicto armando.
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4, Por grupo pequeiios, se estudia cada uno de los casos presentados y se problematiza
sobre las diferentes opciones para tramitar el acceso a una atencién integral en salud
con enfoque psicosocial.

5. Se da el cierre y conclusién a través de la realizacién conjunta de un mural en donde
los(as) participantes respondan a lo siguiente: Yo accedo a una atencion psicosocial
integral asi...

6. El mural es socializado y pegado en algun lugar clave de la institucion o espacio donde

se implemente la actividad.
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