DESARROLLO Y FORTALECIMIENTO ORGANIZACIONAL
DIRECCION PLANEACION INSTITUCIONAL Y CALIDAD
SISTEMA DE GESTION
CONTROL DOCUMENTAL

ALCALDIA MAYOR ACTA DE REUNION
DE BOGOTAD.C.
SECRETARIADE SALUD Cadigo: SDS-DFO-FT-001 Version: 1

Elaborado por: Alvaro Amado Camacho / Revisado por: Samir Andrés Salazar / Aprobado por: Luz Angela Manquillo Erazo

Tema: Construccién de conclusiones y recomendaciones del documento modos de vida Rrom 2025

Dependencia (Direccién / Oficina) Proceso
Subdireccién de Gestion Eyalga0|on de Politicas en Salud Gestién Social y Territorial en Salud Pblica
Publica
Objetivo Fecha: (08-24)-07-2025
Dejar constancia del proceso Asistencia Técnica: o
de construccion, discusion y [Tipode  |Asesoria( ) Capacitacion ( )
las conclusiones y Otro ( X ) Jornadas de trabajo equipo
recomendaciones finales del . ) . .
documento ‘Andlisis de los Modalidad: |Presencial ( ) ‘Vlrtual( X) ‘Mlxta()

modos de vida, percepcion de | ugar: Teams

salud, enfermedad y atencion
integral en salud del pueblo [Hora Inicio: 09:00 a.m. Hora Fin: 05:00 p.m.

Rrom que vive en Bogota'.
Notas por: Diana Gonzélez

Proxima Reunion: N/A

Quien cita: Diana Gonzalez

TEMAS Y COMENTARIOS TRATADOS *

En el marco del proceso de construccion del documento “Analisis de los modos de vida, percepcion de salud,
enfermedad y atencidn integral en salud del pueblo Rrom-gitano que vive en Bogota”, se adelanté un trabajo
progresivo y colaborativo orientado a la consolidaciéon de las conclusiones y recomendaciones. Estas se
elaboraron a lo largo de varias jornadas en las que intervinieron: el equipo técnico, encargado de la recoleccion
de informacién primaria y secundaria; el equipo de analisis, que aporté insumos metodoldgicos y reflexivos a lo
largo de la construccion.

Mientras el equipo técnico avanzaba en la redaccién de apartados y en el andlisis de datos, el equipo de
analisis generaba observaciones, discusiones y recomendaciones que ayudaban a matizar los hallazgos,
fortalecer la argumentacion y garantizar que las conclusiones respondieran tanto a la evidencia empirica como
a la comprensién cultural de la realidad Rrom, este proceso fue acumulativo y permitié que las conclusiones
iniciales se transformaran, precisaran y finalmente se consolidaran en una version definitiva, al igual que las
recomendaciones.

En primera medida se estructuraron las conclusiones iniciales, que fueron concebidas como un punto de
partida y recogieron elementos centrales sobre el contexto demogréfico, los modos de vida y la atencion en
salud propia. Entre los principales hallazgos preliminares se destacaron:

Contexto demogréfico y epidemiolégico
* La poblacion censada se estimé en XXX habitantes, con predominio en la localidad de Kennedy.
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Las principales enfermedades correspondieron a patologias no transmisibles, que en buena medida
pueden prevenirse.

Se identificé la ausencia de una cultura de prevencion en el pueblo Rrom, lo que conduce a la
agravacion de las enfermedades.

Las mujeres o Rromnia son quienes mayoritariamente acuden a los servicios de salud y asumen el
cuidado familiar.

La discapacidad permanece invisibilizada debido a su consideracion como un tema tabda.

Se constato la ausencia de estadisticas vitales sobre natalidad y mortalidad.

El sistema de salud carece de formacion y aplicacion en enfoque diferencial Rrom.

Modos de vida

El pueblo Rrom ha transitado de un caracter histéricamente némada a formas actuales de itinerancia y
asentamientos denominados kumpania.

La vida en la kumpania se caracteriza por lazos familiares fuertes, respeto a los ancianos, roles
tradicionales y celebraciones culturales.

Persiste la practica de oficios ancestrales (artesanias, comercio, reparacion de maquinaria, etc.) y el
uso de la medicina tradicional basada en normas de pureza (marimé) y plantas medicinales.

La comunidad ha enfrentado racismo y exclusién, pero mantiene resistencia mediante transmision oral,
educacion propia y reivindicacion de derechos.

Se observa un equilibrio entre la preservacién de tradiciones y la adaptacién a contextos modernos,
con resiliencia y cohesion social.

Atencion en salud propia

Se fundamenta en una cosmovision integral que combina practicas tradicionales, normas culturales y
vision holistica del bienestar.

La participacion de la kumpania y el respeto a las tradiciones son esenciales para generar confianza
entre pacientes y profesionales.

La medicina ancestral se constituye como una forma de resistencia cultural que fortalece la identidad
Rrom.

Es clave incorporar estos conocimientos en la formacion del personal de salud y en politicas publicas.
Se identifico la falta de presupuestos para armonizar medicina ancestral con el sistema institucional.

A partir de estos insumos iniciales, y luego de discusiones y ajustes entre los equipos participantes, se logré
llegar a una version consolidada que recoge de manera mas detallada y precisa los hallazgos. Estas
conclusiones finales reflejan no solo el andlisis técnico, sino también la perspectiva cultural y social propia de la
comunidad. Entre las mas relevantes se incluyen:

La poblacién Rrom registrada en Bogota pas6 de 603 personas en 2018 a 324 en 2025, lo que
evidencia una reduccion del 46,3 % explicada por fallas en los procesos de caracterizacion y una
histdrica desconfianza hacia los censos oficiales.

La estructura poblacional se concentra en personas en edad econémicamente activa, con predominio
de mujeres que, si bien estan en capacidad de trabajar, en muchos casos permanecen dedicadas al
cuidado del hogar.

Entre 2020 y 2024 se registraron mas de 3.100 atenciones en salud, la mayoria a mujeres, lo que se
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relaciona con su rol de cuidado y con una mayor disposicién a consultar frente a otros grupos de edad.

* La morbilidad general estuvo dominada por enfermedades no transmisibles (74 % de las atenciones),
asociadas a estilos de vida poco saludables, estrés, alimentacion hipercalérica y automedicacion.

* Solo el 4 % de las atenciones correspondié a enfermedades transmisibles o nutricionales, fendomeno
asociado tanto a la forma de registro como a précticas culturales preventivas ligadas al marimé.

* La cobertura de aseguramiento en salud alcanzé al 98,5 % de la poblacién, con presencia en ambos
regimenes (contributivo y subsidiado), lo que refleja una insercion significativa en el sistema, aunque
persisten casos de mora y barreras de acceso.

* La salud y calidad de vida del pueblo Rrom se encuentran deterioradas por la precariedad laboral, la
informalidad y la discriminaciéon, aunque se reconocen avances en la inclusiébn de mujeres en
escenarios institucionales y politicas publicas recientes.

+ Laidentidad cultural y la organizacion politica tradicional, basada en la Kumpania y el liderazgo de los
Seré Rromenge, se mantiene como eje de resiliencia, aunque enfrenta retos de autonomia frente a
limitaciones econémicas y liderazgos externos.

* La cosmovisién del pueblo Rrom concibe la salud como un equilibrio integral y colectivo, y la
enfermedad como una ruptura social y moral. La medicina ancestral contindia siendo central, aunque
aun enfrenta barreras para su integracion efectiva con el sistema institucional.

* Las mujeres 0 Rromnia son guardianas de los saberes tradicionales y del bienestar colectivo, lo que
refuerza su rol protagénico en la salud comunitaria.

De manera complementaria, se formularon también las recomendaciones iniciales, que luego fueron revisadas,
discutidas y ajustadas. En la primera version se sugirié, entre otras acciones, fortalecer el reconocimiento de la
medicina ancestral, capacitar al personal de salud en enfoque intercultural, articular a las EPS con puntos de
atencion priorizados, sensibilizar a los funcionarios del sector, implementar un sistema propio de salud integral,
coordinar acciones interinstitucionales y potenciar el liderazgo de la mujer dentro de la kumpania.

Finalmente, tras el trabajo acumulativo entre los equipos, se consolidaron las recomendaciones finales,
agrupadas en tres ejes principales:

Sector salud

* Reconocer y legitimar la medicina ancestral Rrom, articulandola con el sistema institucional mediante
espacios de didlogo, formacion y documentacion participativa.

* Implementar programas de formacion continua en enfoque intercultural y diferencial para el personal de
salud, incluyendo la lengua propia y estrategias de atencién a hablantes de rromanés.

* Fortalecer la coordinacion entre Secretaria Distrital de Salud, EPS, IPS y organizaciones de la
kumpania, con acompafiamiento de entidades de control, para garantizar el derecho a la salud con
enfoque diferencial.

» Disefiar e implementar un sistema integral de atencion en salud para el pueblo Rrom, con estrategias
de promocién, prevencion, atencién, rehabilitacion y paliacién culturalmente pertinentes.

» Apropiar recursos técnicos, humanos y financieros para la implementacion de estas acciones.

Otros sectores
» Desarrollar estrategias diferenciales en determinantes sociales (educacion, vivienda, trabajo, seguridad
alimentaria, recreacion) dentro de la Comision Intersectorial Distrital.
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Constituir mesas intersectoriales entre sabedoras ancestrales y profesionales para abordar problemas
de salud y determinantes sociales.

Coordinar acciones interinstitucionales con participacion activa del pueblo Rrom en formulacién y
evaluacion de politicas publicas.

Incorporar un componente de Seguridad y Salud en el Trabajo con enfoque diferencial para oficios
ancestrales y actividades propias de la kumpania.

Garantizar recursos humanos y financieros que respalden estas acciones.

Kumpania

Potenciar el liderazgo de la mujer Rrom como promotora de salud comunitaria, transmisora de saberes
y agente de bienestar colectivo.

Fortalecer la capacitacién en habilidades politicas y de gestién para preservar autonomia cultural e
incidir en escenarios de negociacidn con instituciones.

Promover la participacion activa de la kumpania en la formulacién y evaluacién de politicas publicas.
Reforzar la recoleccion y analisis de datos propios en salud y demografia, para sustentar acciones de
politica publica y fortalecer la gobernabilidad.

Avanzar en la construccién de un modelo propio de salud integral y bienestar con participacién activa
del pueblo Rrom.

Este proceso permitié la maduraciéon de los contenidos y la consolidacion de conclusiones y recomendaciones
gue expresan tanto las necesidades como las propuestas estratégicas para avanzar en el bienestar del pueblo
Rrom en Bogota.

Es importante precisar que, aunque en esta acta recoge de manera amplia el contenido trabajado, la relacion
completa y detallada de cada conclusién y recomendacion se encuentra consignada en el documento principal
“Analisis de los modos de vida, percepcion de salud, enfermedad y atencién integral en salud del pueblo Rrom-
gitano que vive en Bogota”.

COMPROMISOS*

ACCION RESPONSABLE FECHA

Generar los ajustes que puedan ser
solicitados por el equipo de analisis.

Profesionales equipo técnico Julio-Agosto 2025

REVISION Y APROBACION DEL ACTA

DIRECCION/

No | NOMBRES Y APELLIDOS CORREO TELEFONO| GeiGINA/ ENTIDAD FIRMA
1 | Diana Paola Orjuela dplgonzalez@salud | 314324860 | gpg sGyepsp
capital.go.co 2
2 | Ana Dalila Gomez Baoz adgomez@saludcapi | 310618541 | oo soyvEpsp

tal.gov.co 1
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ASISTENTES
Anexo listado de asistencia SDS-DFO-FT-004.

Nota: Cuando la asistencia es igual o superior a 10 personas, se debe hacer uso del formato Listado de asistencia a
reuniones SDS-DFO-FT-004, segln lo establecido en el lineamiento de Actas de Reunién.

Evaluacion y cierre de la reunidn

¢ Se logro el objetivo? Observaciones (si aplica)

Si (X) No () Ninguna

* Se podran incluir o eliminar filas de acuerdo con el requerimiento.




