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<& SECRETARIA LOCAL DE SALUD VALLEDUFPAR
ﬁ? MOUKOE PLAN DE INTERVENCIONES COLECTIVAS 2025
i | VALLEDU AREA CONVIVENCIA SOCIAL Y SALUD MENTAL

i"il,f

ggg?ogl?kf '__-_;'___-.:"Convivencia social y salud mental PIC 2025

.| Casa de justicia la nevada i 9:30 am.
S D1/07/2025- |
"FECHA Sy
e 04/07/2025 |
CHORA | 712:30m
CFNAL
-1 Comité . Mesade Auditoria Monitoreo/
TIPO DE S - Trabajo
L 'CTIV!D AD .z Seguimiento
g ._‘_ : Reunién ASES'te-rICIa CﬁpﬂCitGCEén Otralcual: intervencidon
tecnica
individual
o TEMA: S Promocién del centro de escucha, identificacion de los deberes y derechos en salud

-1 mental, practicas claves del autocuidado de la salud mental, prevencién de los
| factores de los riesgos, intervenciones individuales.

e e Reducir el estigma y la exclusion social por el uso y abuso de sustancias
Y OBJETIVO: - psicoactivas
Coes e Promover el autocuidado y la corresponsabilidad en salud mental
“wtio oo Promover los factores protectores para la prevencion de las conductas de autolesion
Coeo s Promover la convivencia ciudadana vy la resolucion pacifica de conflictos

. POBLACION
. DBJETO: -

Adolescencia, juventud, adulto, adulto mayor

- : ... DESARROLLO-DE:LA ACTIVIDAD - g -
En el marco del desarrollo del Plan de Intervenciones Colectivas (P!C) del munlc:puo de Vailedupar

|
impiementado mediante un contrato interadministrativo entre la Secretaria Local de Salud y la E.S.E.

Hospital Eduardo Arredondo Daza — HEAD, desde el area de Convivencia Social y Salud Mental, Las
actividades se llevaron a cabo en la Casa de Justicia, ubicada en la comuna 5, barrio La Nevada, durante los dias
01, 02, 03, y 04 de julio de 2025, Durante los cinco dias de intervencién, se realizaron un total de 20 intervenciones
individuales, dirigidas a la atencién psicosocial. Estas acciones se orientaron bajo los lineamientos del area de salud
mental y en coherencia con el enfoque territorial, diferencial y de derechos.

Dado que el proceso de intervencién también implicaba un componente de sensibilizacion y divulgacion, se llevd a
cabo una psicoeducacion en la sala de espera de la Casa de Justicia La Nevada. Durante esta actividad, se brindd

informacién a los usuarios sobre la existencia del Centro de Escucha, su horario de atencién, vy el hecho de que
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Orientacion en factores protectores y manejo emocional.

.IObjetivos de las intervenciones:

este espacio esta disefiado para ser privado, seguro y agradable, promoviendo una atencion psicologica respetuosa
y libre de estigmas. Esta psicoeducacion buscéd romper barreras relacionadas con el acceso a la salud mental,
famentando la confianza de la comunidad en los servicios disponibles. De acuerdo con lo anterior, se realizé
contacto con Graciela Cruz Merifio encargada de direccionar a los usuarios de la casa de justicia la nevada,
quienes desde su rol, promocionan el Centro de escucha y la coordinadora de la casa de justicia ia
nevada, Marleivis Molina.

Las intervenciones estuvieron dirigidas a la adolescencia, juventud, adulto, aduito mayor. Con el
proposito de:

» Brindar escucha activa y orientacion psicoemocional a los participantes.

L

identificar sefales de riesgo o afectacion en salud mental.

o Ofrecer herramientas de contencidon emocional y pautas de afrontamiento frente a situaciones
de estrés, ansiedad, violencia o desproteccion.

. Orientar a la ruta de atencién en salud mental a quienes lo requerian, conforme al protocolo
institucional.

Cada intervenciéon se realizé de manera individual, en un espacio privado y seguro, garantizando la

confidencialidad, el respeto por la dignidad humana y la atencién con enfoque diferencial. Se utilizaron

técnicas propias del acompafiamiento psicologico breve, como:

Té{‘,r;;{_‘-.i.ca de escucha activa.

Ideﬁfificacién de redes de apoyo.

Intervencioén en crisis (cuando fue necesario).

o Identificar signos de afectacidn emocional, ansiedad, sintomas depresivos, estrés o
alteraciones conductuales en poblacion priorizada.

. Brindar contencidén emocional, orientacidn psicologica basica y referencias a servicios
especializados cuando fue necesario.

. Promover practicas de autocuidado emocional, habilidades para la vida y fortalecimienio del

entorno familiar y comunitario.
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SECRETARIA LOCAL DE SALUD VALLEDUPAR =L,
PLAN DE INTERVENCIONES COLECTIVAS 2025 m g Y
AREA CONVIVENCIA SOCIAL Y SALUD MENTAL B

HOSPITAL EDUARDD AFFEDONBO DR, ¥ £5E.

SERVICH) CON LALDAL HIWANA

. . .COMPROMISOS | . o
No. .1+ Tarealactividad Responsable Fecha de compromiso
Promocién del centro de Jessica Arrieta 07/07/2025

R escucha y corresponsabilidad
en salud mental en el HEAD
sede Nevada

Promocion  del centro de  Jessica Arrieta 07/07/2025
escucha y corresponsabilidad en
salud mental en la casa de
justicia la nevada

REGISTROS FOTOGRAFICOS

Promocién del centro de escucha, identificacién de los deberes y derechos en salud mental,
practicas claves del autocuidado de la salud mental, prevencion de los factores de los riesgos,
intervenciones individuales 01/07/2025- 04/07/2025 9:30am-12:30m

e

Rsposble del

diligenciamiento: Jessica Arriefa Escobar

Cargo /cedula Psicologa / 1065833987

: Numero de
NOMBRE - CARGO/ENTIDAD Cédula

" VALIDADORE

Al A
ig% %%WPUW ol 0 g Joshieo Yo Y7037

| ANEXOS: . ._ Asistencia, lista de chequeo, pantallazos de correo entre otros o N/A
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SECRETARIA LOCAL DE SALUD
PLAN DE INTERYENCIONES COLECTIVAS 2025
CENTRO DE ESCUCHA COMUNITARIO
FICHA DE REGISTRO

ALGIDI %
7 | VALLEDUPAR

L“Ju

FECHA: 05#0%25 Centro de escucha: A’Jm Registro (Do:c]): OE O:}U" i

1-[DENTIFICACION: %\

NOMBRES Y APELLIDOS COMPLETO Q %Vq(&“ %ﬁ Q—%e@es
DA B MES: NO: ;ﬂ%%’

SEPARADO__VUGH™__

ESTADO CIVIL: SOLTERC__ t@ UNIOGﬁ
DIRECCION DE RESIDENCIA n MUNICIPIO K lQ iLE{ h 43 J TELEFONO g &@ g—k{? %Nﬁ
DIRECCION DE PROCEDENCIA QD d}'t\d\m ?VIUNECEIPIIO CELULAR

TIFC DE AFILIACION: SUBSIDIADA k CONTR]BUIIVA MO ASEGURADD NOMBRE DE LA EPS, ém Q_m < {:6

INFORMACION SUMINISTRADA POR:

cha d+

TiPO DE DOCUMENTO: CCKTE__ RC__

NOMBRES Y APELLIDOS:

TIPG DE DOCUMENTO: CC__TI__RC__ N°

DIRECCION DE RESIDENCIA, PROCEDENCIA
CIUDAD TELEFONO CELULAR

'NO AFILIADO CONTR | SUBSID | VICTIMA ‘ INDIGENA | DISCAPC ~REINCOR NNA AFRO LGBTI
\_~

2-MOTIVO DE CONSULTA: C
&dnr& £ - S fhracion A
2u Loy U chc-f i
EVENTC ’ v .
Violencia intrafamiliar Abuso sexual Consumo de sus*el® . ps:f..oactwa, Trastornos en salud mental
Maltrato infantil Uso psicofdrmacos Intento de suicidio Trastornos de aprendlza je
Suicidio TR O I e LW = l/m—cdmsf o /{! 1 5

3- QRIENTACION
CLASIFICACION DE EOS RIESGOS

A. Violencia intrafamiliar B, Abuso sexual  C. Malirato infantil D. Consumo de ALCOHOL ¥/0 SPA E. Trastorne de aprendizaje
araar [ apGARL ] apaar 1 cagel_  assisT A RQC
F. Intento de suicidio G, Trastornos en salud mental

DEPRESION DE ZUNG SRQ,
RESULTADO No . [o rcalepo ’AML@JE, (Q-» WS Cs
lefrec _/,LT"?S_%&’%-‘M

4-REWVISION INTERNA: e
PSICOLOGIA, TRABAIC SCCIAL : G[ESTOR SOCIAL

/Q)OM” FTrntSL O
T gl \;

,75~ REMISION INTERINSTITUCIONAL: -

CoMISARIA DE FaMILIA T miscaual—] hoserraL 1 1ceF T IDR.ee L PERSONERIA 1 JUZGADO MENGRES [ EPS
Jesicoorentapor L1 pouicia comunriazia T mspeccion bE poLictA 1 BOMBERDS CJeanvasl—

Mativo de remisidn AJ D £ & M"L"(Z‘Tmmﬂt\h (&)

£ D JE

FUNCIONARIQ CEC éSf(JARlD PERSONA QUE SUMISTRA LA INFORMACION

Tp. POGSTBE 2% 70%9 ¥ CC




SECRETARIA LOCAL DE SALUD
PLAN DE INTERVENCIONES COLEGTIVAS 2025
CENTRO DE ESCUCHA COMUNITARIO
FICHA DE REGISTRO

AEALDI D
VALLEBUPAR

FECHA: O\’{S* /’Z’S ® gentro de escucha: _._W\C}Q Registro {Dock: @EO’—)TT—?;

| 1-IDENTIFICACION: i |

NOMBRES Y APELLIDOS COMPLETO, gﬂmﬁi\ Q:':—\N\G(G\’:\B N e T

190 DE pOCUMENTG: CYATI__RC_ I ) Fachs 8r - oienn: DIA { Swies:_Obaso: _(1319
ESTADO CIVIL: SOLTERO__ CASADO__ UNION uBREQ(SEpARADo__wIa?b _
DIRECCION DE RESIDENCIA ((TCLYY A’g’?’é_mumcmo_g:i@.@&’ummm 1% S 813—?

DIRECCION DE PROCEDENCIA, MUNICIPIO CELULAR :
TIPG DE AFILIACION: SUBSIDIADA B CONTRIBUTIVA, NO ASEGURADD MONBRE DE L& EPS ! ( Q de
INFORMACION SUMINISTRADA POR:

NOWMBRES Y APELLIDOS:
TI®C DE DOCUMENTO: CC__TI__RC__ N°

DIRECCION DE RESIDENCIA, PROCEDENCLA
CIUDAD TELEFONG CELULAR

NO AFILIADO CONTR | SUBSID VICTIMA INDIGENA | DISCARC REINCOR | NNA AFRO LGBTI
%

2-MQTIVO DE CONSULTA:

CFmora _reficr ,pof /Qfoéie oS
./I}TLM_GO-@ { M

EVENTC -

Viclencia intrafamiliar Asuso sexual Consume de sus‘e:lff . psicoactivas i Trastornos en salud mental

Maltrato infantil Uso psicofarmacos Intento de sulcidio I Trastornos de aprendizaje

Suicidio Otro evento :

r3- ORIENTACION
CLASIFICACION DE LOS RIESGOS

A, Violendia intrafamiliar  B. Abuso senval  C. Maltrato infantil  D. Consuing de ALCOHOLY/Q SPA E. Trastorno de aprendizzje
apear ] arear ] apeaR L1 cage_1  assisT 1 ROC
F. Intento de suicidio &. Trastornos en salud mental
DEPRESION DE ZUNG ] sra 1
YePrewe faat
RESULTADO ’/{b e Je gzaliZg qzamm:cy-c, CHiesmts v
ff‘__ja!gm \ :
4-REMISION INTERNA: e
PSICOLOGEA TRABAIC SQCIAL____. . GESTOR SOCIAL
. T
o a'a!;,a{x}“sl‘ B \41 ) o . .
5. REVISION INTERINSTITUCIONAL: © T

consaria pE FaMILIA L miscanal—] poseraL [T 1cer [ 1pi.ec T pERsONEREA L1 UZGADO MENORES eps
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éég#o%ﬁkf - |Convivencia social y salud mental PIC 2025
| Centro de escucha Casa i ::' - 9:30 am.
Justicia Nevada 2 07/07/2025 _*_:'_HOR A DE
FECHA | _INIC]O
hio7/2025|  HORA . 72:30m
- FINAL.
T gt Comité Mesa ?le Auditoria Monitoreo/
- TIPODE - Trabajo
~ACTIVIDAD Seguimiento
Reunion Asfste_ncia Capacitacion Ofralcual: Intervencion
téecnica
individual
TEMA: | Promoci6n del centro de escucha, identificacion de los deberes y derechos en salud

| mental, practicas claves del autocuidado de la salud mental, prevencion de los
| factores de los riesgos, intervenciones individuales.

. ... ... [Reducir el estigma y la exclusion social por el uso y abuso de sustancias
 OBJETIVO: - - {psicoactivas
T Promover el autocuidado y la corresponsabilidad en salud mental
i Promover los factores protectores para la prevencién de las conductas de autolesion
. Promover la convivencia ciudadana y la resolucion pacifica de conflictos
POBLACION .
_  OBJETO: Adolescencia, juventud, adulto, adulto mayor

T --DESARROLLO:DE'LA-ACTIVIDAD - '
En el marco del desarrollo del Pian de Intervenciones Colectivas (PiC) del mummplo de Valledupar

ejecutado mediante contrato interadministrativo entre la Secretaria Local de Salud y la E.S.E. Hospital
Eduardo Arredondo Daza — HEAD, se llevaron a cabo acciones en el componente de Convivencia Social
v Salud Mental, con el propésito de contribuir al bienestar psicosocial de las comunidades priorizadas. Las
actividades se realizaron en las instalaciones de la Casa de Justicia, ubicada en la comuna 5, barrio La
Nevada, durante los dias 7, 8, 9, 10 y 11 de julio de 2025. En el iranscurso de estos cinco dias de|
intervencion, se efectuaron 20 intervenciones individuales, 17 mujeres y 3 hombres orientadas al
acompafiamiento psicosocial de personas en situacion de vulnerabilidad emocional y social. Estas
intervenciones se desarrollaron bajo los lineamientos técnicos del componente de salud mental,
promoviendo la escucha activa, la orientacion profesional y la entrega de pautas para el fortalecimiento del
bienestar emocional. Asimismo, se garantizoé un enfoque diferencial, territorial y de derechos, reconociendo

las particularidades y necesidades de cada usuario, con el fin de ofrecer una atencién humanizada,
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respetuosa y contextualizada al entorne y realidad de los participantes.
Las intervenciones estuvieron dirigidas a personas en distintas etapas del ciclo vital: adolescentes, jovenes,
adultos y adultos mayores.
e Brindar escucha activa y orientaciéon psicoemocional a los participantes.
e [dentificar sefiales de riesgo o afectacion en salud mental.
e Ofrecer herramientas de contencién emocional y pautas de afrontamiento frente a situaciones
de esfrés, ansiedad, violencia o desproteccioén.
e Orientar a la ruta de atencion en salud mental a quienes o requerian, conforme al protocolo
institucionali.
Objetivos de las intervenciones:
o Identificar signos de afectacidon emocional, ansiedad, sintomas depresivos, estrés o alteraciones
" conductuales en poblacién priorizada.
e Brindar contencion emocional, orientacion psicolégica basica y referencias a servicios especializados
cuando fue necesario.
e Promover practicas de autocuidado emocional, habilidades para la vida y fortalecimiento del entorno
familiar y comunitario.
¢ Realizar educacién en salud mental desde un enfoque de derechos, género y curso de vida.
En concordancia con lo anterior, se establecié contacto con Graciela Cruz Merifio, encargada de orientar
a los usuarios de la Casa de Justicia La Nevada, quien, desde su rol, promueve el Centro de Escucha.
Asimismo, se contd con el apoyo de Marleivis Molina, coordinadora de dicha institucidn.
e Interaccidon con los usuarios.
e Socializacion de los objetivos
— e Promocion del centro de escucha
Dentro del objetivo de esta actividad esta reconocer los derechos y deberes de la salud mental.
Reconociendo sus principales deberes
¢ Reconocer sus propios pensamientos, sentimientos y comportamiento
e Cuidar su bienestar fisico, emocional y mental
e Identificar redes de apoyo saludables
e Aprender a reconocer, entender y manejar las emociones
¢ Desarrollar habilidades para analizar situaciones y tomar decisiones asertivas.
e Accesos a servicios de salud mental adecuados y oporfunos
o Confidencialidad de la informacién personal y medica
e Derecho a la no discriminacion

e Derecho a la autonomia
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Desarrollo de [as intervenciones

Durante la jornada desarrollada en el Centroc de Escucha, se brindd orientacion y psicoeducacién con
enfoque preventivo y de promocion de la salud mental, destacando la importancia de este componente
como parte esencial del bienestar integral. A los usuarios se les enfatizdé el valor de cuidar su salud
emaocional, reconociendo que el bienestar mental influye directamente en la calidad de vida, ias relaciones
interpersonales y la capacidad de afrontar situaciones adversas. Esta labor busco no solo atender
necesidades inmediatas, sino también generar conciencia sobre la salud mental como un derecho

fundamental y un recurso que debe cultivarse a lo largo de la vida.

Se ofrecieron pautas claras sobre factores protectores y de riesgo, resaltando el papel fundamental de las
redes de apoyo como la familia, la pareja y los amigos, asi como la importancia de fomentar habitos
s=*|dables, espacios de dialogo y estrategias de autocuidado. Se promovié la deteccidon temprana como
estrategia clave para prevenir la aparicion de trastornos psicologicos y fortalecer las habilidades de
afrontamiento. Estas orientaciones permitieron a los participantes identificar sefales de alerta, reflexionar]
sobre sus propias experiencias y acceder a herramientas practicas para el manejo emocional en su vida

diaria.

Como parte del proceso de sensibilizacion, se compartié informacion sobre los derechos y deberes en salud
mental establecidos en la L.ey 1616 de 2013. Esta explicacion tuvo un caracter informativo y buscé reducir
el estigma, promover la autonomia y facilitar el acceso informado a los servicios especializados. Se
resaltaron derechos como el acceso oportuno a servicios de salud mental, la no discriminacién, la
confidencialidad de la informacién personal, la autonomia para aceptar o rechazar intervenciones y el
derecho a recibir informacién clara sobre el estado de salud. De igual manera, se socializaron deberes como
~ .econocimiento del propio bienestar fisico y emocional, la identificacion de redes de apoyo saludables, el

desarrollo de habilidades para tomar decisiones asertivas y la gestion adecuada de las emociones.

=n este contexto y como parte de las intervenciones, se aplicd el Cuestionario de Autorreporte (SRQ) a una
usuaria adulta que manifesté estar a cargo del cuidado de su madre, una persona adulta mayor, situacion
que le ha generado una carga fisica y emocional significativa. E! instrumento permitié identificar signos de
sobrecarga y orientar la intervencion hacia estrategias de autocuidado, fortalecimiento de redes de apoyo v

vinculacion con las rutas de atencién en salud mental.

A lo largo de las jornadas desarrolladas durante la semana, se observé que, aungue algunas personas
inicialmente mostraban resistencia para acercarse al Centro de Escucha, una vez motivadas a participar y
experimentar el espacio, reconocian su vaior como recurso para recibir orientacion, compartir inquietudes
y acceder a servicios especializados por medio de la ruta de atencion en salud mental, Este acercamiento!

favorecio la eliminacion de barreras, la sensibilizacion sobre el autocuidado y la vailoracion de la salud
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Promocién del centro de escucha, identificacion de los deberes y derechos en salud mental,
practicas claves del autocuidado de la salud mental, prevencion de los factores de los riesgos,
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Cuestionaric SRQ
-Cuestionario de Auto reporte-

Aplicar: Si lo amerita (16 afios en adefante)

El SRQ se utiliza para detectar sintomas de trastornos mentales comunes como la depresion, la
ansiedad, y el estrés, entre otros. No es un instrumento de diagndstico, sino una herramienta de
tamizaje que ayuda a identificar a personas que podrian beneficiarse de una evaluacion mas
detallada por un profesional de la salud mental.

El cuestionario consta de 30 pregunitas, dividido en varias partes:

>
>
»
>

@

1-20: Se refiere a trastornos de salud mental, de leve o0 moderada intensidad, como
depresidn, ansiedad y otros.

21-24; |dentifican posibles casos de psicosis.

25: ldentifica posibles casos de trastorno convulsivo.

26-30: Preguntas sobre consumo de alcohol (posible abuso})

interpretacion de los resultados:

‘La puntuacién se obtiene sumando el nimero de respuestas positivas.

> 1-20: Once 0 mas respuestas positivas en esie grupo determinan una alia probabilidad de
sufrir uno de estos problemas.
> 21-24: Con una respuesta positiva se considera un posible caso.
> 25: La respuesta positiva a la pregunta indica alta probabilidad de sufrir un trasterne
convulsivo. =
> 26-30: La respuesta positiva a una sola de ellas determina que la persona tiene alto riesgo
de sufrir alcoholismo.
PREGUNTA Si NO
1. ¢ Tiene frecuentes dolores de cabeza? v
2. ¢ Tiene mal apetito? [y
3. ¢Duerme mal? e
4. ; Se asusta con facilidad? v
5. ¢ Sufre de temblor de manos?
8. ¢ Se siente nervioso, tenso o aburrido? v~
7. ¢ Sufre de mala digestién? . v’
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’é‘éﬁ%‘?ﬁkﬁ “|Convivencia social y salud mental PIC 2025
| Casa de justicia la nevada 5 9.30 am.
LUGAR i g HORA DE
B R 14/07/2025-
FECHA | iN|CIO
o “Hajo7/2025
' HORA o 12:30m
FINAL
oo Comité Mesa de Auditoria Momtoreo/
~ “TIPODE: . Trabajo
ACTIVIDAD: - Seguimiento
Reunion As'lste-nma Capacitacion Otra/cual: intervencion
tecnica
individual
_ '-TEMA:E’:’ “..{Promocién del centro de escucha, identificacion de los deberes y derechos en salud
' 7 “mental, practicas claves del autocuidado de la salud mental, prevencion de los
“.- . [factores de los riesgos, intervenciones individuales.
S :-;;-_-_Reducir el estigma y la exclusion social por el uso y abuso de sustancias
"OBJETIVO: -  psicoactivas
S o i |Promover el autocuidado y la corresponsabilidad en salud mental
- “|Promover los factores protectores para la prevencion de las conductas de autolesion
.. ... |Promover |la convivencia ciudadana y la resolucién pacifica de conflictos
POBLACION - - ‘JAdolescencia, juventud, adulto, adulto mayor
~ OBJETO: = > : : y

_ - DESARROLLO DE LA ACTIVIDAD
En el marco de la ejecumon del Plan de Intervenciones Colectivas (PIC) en el munlc:p|o de Valledupar desarrollado

mediante un convenio interadministrativo entre la Secretaria local de Salud v la E.S.E. Hospital Eduardo
Arredondo Daza — HEAD, el equipo del componente de Convivencia Social y Salud Mental llevé a cabo diversas
acciones en las instalaciones de la Casa de Justicia, ubicada en la comuna 5, barrio La Nevada. Las jornadas se
desarrollaron los dias 14, 15, 16, 17 y 18 de julio de 2025, durante las cuales se realizaron 18
intervenciones individuales, de las cuales 13 correspondieron a mujeres y 5 a hombres. Estas
intervenciones estuvieron orientadas a brindar apoyo psicosocial a personas gque presentaban condiciones

de vulnerabilidad emocional y social.

Las acciones se ejecutaron en concordancia con los lineamientos técnicos del componente de salud mental
y bajo un enfoque territorial, inclusivo y basado en derechos humanos. Cada proceso de atencion se llevd

a cabo en un ambiente seguro y privado, pricrizando la confidencialidad, el respeto por la dignidad de cada

usuario y considerando las particularidades de cada caso:
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e Técnica de escucha activa.
s ldentificacion de redes de apoyo.
e Intervencion en crisis (cuando fue necesario).
Las intervenciones estuvieron dirigidas a adolescencia, juventud, adulto, adulto mayor. Con el proposiio
de:
s Brindar escucha activa y orientacion psicoemocional a los participantes.
s Identificar sefiales de riesgo o afectacién en salud mental.
e Ofrecer herramientas de contencion emocional y pautas de afrontamiento frente a situaciones de
estrés, ansiedad, violencia o desproteccién.
e Orientar a la ruta de atencién en salud mental a quienes lo requerian, conforme al protocolo
institucional.
L .jetivos de las intervenciones:
¢ |dentificar signos de afectacién emocicnal, ansiedad, sintomas depresivos, estrés o alteraciones
conductuales en poblacién priorizada.
¢ Brindar contenciéon emocional, orientacién psicoldgica basica y referencias a servicios especializados
cuando fue necesario.
¢ Promover practicas de autocuidado emocional, habilidades para la vida y fortalecimiento del entorno
familiar y comunitario.
e Realizar educacion en salud mental desde un enfoque de derechos, género y curso de vida.
De acuerdo con lo anterior, se realizé contacto con Graciela Cruz Merific encargada de direccionar a los
usuarios de la casa de justicia la nevada, quienes, desde su rol, promocionan el Centro de escucha, y la
coordinadora de la casa de justicia Marleivis Molina.
"s Interaccién con los usuarios.
e Socializacion de los objetivos
e Promocién del centro de escucha
Dentro del objetivo de esta actividad esta reconocer los derechos y deberes de la salud mental
Reconociendo sus principales deberes
e Reconocer sus propios pensamientos, sentimientos y comportamiento
e Cuidar su bienestar fisico, emocional y mental
s ldentificar redes de apoyo saludables
s Aprender a reconocer, entender y manejar [as emociones
o Desarrollar habilidades para analizar situaciones y tomar decisiones asertivas.
o Accesos a servicios de salud mental adecuados y oportunos
o Confidencialidad de la informacion personal y medica
¢ Derecho a la no discriminacion

e Derecho a la autonomia




@

mmo, | ALCALDIADE
Y | VALLEDUPAR
]

SECRETARIA LOCAL DE SALUD VALLEDUPAR ~0,
PLAN DE INTERVENCICNES COLECTIVAS 2025 , g &%}/
AREA CONVIVENCIA SOCIAL Y SALLUD MENTAL Fad ?pﬁ”}
HOSPEAL EDURAD ARREDORDS DA € 8. -
5{'.‘.’:‘\"(‘!0 LON CALITYT HTMEANA . l) l (‘

Pa I

Desarrolio de las intervenciones

Durante la semana, las intervenciones individuales desarrolladas en el Centro de Escucha estuvieron
orientadas a fortalecer la salud mental y el bienestar integral de los participantes, fomentando el cuidado de
la salud emocional con el mismo compromiso que la salud fisica. Las acciones se plantearon desde un
enfogue preventivo y de promocién, impulsando practicas personalizadas de autocuidado que favorecieran
la reduccion del estrés, la optimizacion de la energia vital y el incremento del equilibric emocional. A lo largo
de las intervenciones, se resaltd la estrecha relacion entre el bienestar psicolégico, el funcionamiento

emocional y la capacidad para afrontar de manera efectiva las demandas cotidianas.

Como parte del proceso de atencidn, se llevaron a cabo tamizajes como herramientas de evaluacion, entre
ellas el Cuestionario de Autorreporte (SRQ), aplicado de acuerdo con el nivel de riesgo percibido en cada
. iario. Esta estrategia permitio disefar intervenciones mas precisas y ajustadas a las necesidades reales
de cada persona. Entre las diferentes intervenciones, se brindé acompanamientc a quienes habian
interrumpido procesos terapéuticos o suspendidos tratamientos farmacoldgicos, orientandolos sobre la
importancia de mantener la adherencia y continuidad, no solo para favorecer la recuperacion, sino también
para prevenir recaidas y consolidar habitos de autocuidado. Se reforzo, ademas, el papel de las redes de

apoyo familiares y comunitarias como aliados esenciales en el proceso de tratamiento.

En cuanto a las intervenciones con personas adultas mayores, surgid la necesidad de orientar sobre rutas
de atencion en salud mental, especialmente ante manifestaciones de olvidos frecuentes o pérdida de
memoria. Se explico detalladamente el procedimiento para acceder a valoraciones médicas y psicologicas,
subrayando ia relevancia de contar con acompanamiento familiar constante, asi como con espacios

c~munitarios que fortalezcan el sentido de pertenencia y reduzcan la sensacion de aislamiento.

Frente a situaciones de desempleo, se abordé el impacto emocional generado por la falta de ingresos, la
frustracion y la incertidumbre laboral. Las orientaciones incluyeron pautas para manejar la ansiedad,
fortalecer la resiliencia y estructurar rutinas que aporten estabilidad emocional. Ademas, se incentivé ia
busqueda activa de oportunidades de desarrollo personal, educativo y ocupacional, de manera que la

proyeccion de metas a mediano y largo plazo sirviera como motivacion y sostén psicolégico.

Se brindaron atenciones a mujeres en diferentes etapas relacionadas con la maternidad, incluyendo mujeres
embarazadas, en postmodernidad, aquellas que desconocian su estado de gestacién y madres jévenes en
condiciones de vulnerabilidad, se desarrollaron acciones orientadas al cuidado integral de su salud fisica y
emocional. Las orientaciones se enfocaron en el manejo saludable del estrés, la promocion del autocuidado
y el fortalecimiento del vinculo afectivo con sus hijos como eje protector clave para el desarrollo infantil y la
estabilidad emocional de las madres. Se brindaron practicas y cuidados para mantener una alimentacién

balanceada, asegurar un descanso reparador y realizar actividad fisica moderada, destacando estos habitos
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como herramientas esenciales para prevenir complicaciones y potenciar el bienestar general. Asimismo, se
promovié el uso de redes familiares y comunitarias como soporte fundamental para afrontar tensiones

emocionales, prevenir la sobrecarga y generar un entorno de apoyo constante y seguro.

De igual manera, se destacé la importancia de la validacién de emociones y en el fortalecimiento de la
autoestima, resaltando la importancia de que las madres asuman un rof activo en su propio cuidado y en la
crianza de sus hijos. Se entregaron pautas para la implementacion de practicas de crianza saludables,
fomentando la interaccion positiva, el contacto afectivo y la comunicacion cercana desde las primeras
etapas de vida. Estas acciones buscaron no solo atender neceéidades inmediatas, sino también dotar a las
madres de recursos emocionales y practicos para afrontar los retos de la maternidad con seguridad, amor
y resiliencia. En todo momento, se subrayé que el bienestar materno influye directamente en el desarrolto
i"n\,»gral de los hijos, por lo que invertir en el cuidado emocional y fisico de la madre es, al mismo tiempo,

Lina inversion en el futuro y en la construcciéon de entornos familiares mas saludables y protectores.

En el contexto de separaciones maritales, se trabajé en la gestién de emociones intensas, la prevencion de
la violencia intrafamiliar y el fortalecimiento de la comunicacion asertiva. Se promovio la reorganizacion de
los proyectos de vida personales y familiares, la construccién de autoestima solida y la toma de decisiones
conscientes en periodos de alta carga emocional. En casos de viclencia intrafamiliar, se compartieron
pautas especificas para salvaguardar el bienestar emocional de los adultos y de los menores involucrados,
fomentando el uso de redes de apoyo seguras y la adopcion de estrategias de afrontamiento eficaces. Asi
mismo, En situaciones de conflicto familiar, las intervenciones se dirigieron a promover la resolucién pacifica
de diferencias, mejorar los canales de comunicacion y establecer acuerdos que fortalezcan la convivencia.
A<imismo, se fortalecieron habilidades psicosociales como ia resoluciéon de problemas, la toma de

decisiones asertivas y el reconocimiento temprano de sefiales de alerta.

También se atendieron personas consumidoras de sustancias psicoactivas, abordando la infervencion
desde un enfoque integral que combing la sensibilizacion sobre los efectos perjudiciales del consumo en la
salud fisica, el bienestar emocional y la construccién de proyectos de vida. Se trabajé en la reduccion del
estigma vy la exclusion social asociada al uso y abuso de estas sustancias, promoviendo una visién mas
comprensiva y humana hacia quienes enfrentan esta problemética. Las orientaciones brindadas buscaron
motivar el abandono del consumo, incentivar el retorno a metas personales y fomentar el autocuidado y la
corresponsabilidad en la salud mental, asi como la activacion de rutas de atencion a través del sistema de
salud. De igual forma, se reforzé la importancia de fortalecer factores protectores que prevengan conductas
de autolesién, favorecer la convivencia ciudadana y promover la resolucion pacifica de conflictos, resaltando

la persistencia y el compromiso como pilares en el proceso de recuperacion y reintegracion social.

L a atencion a personas adultas mayores se centré en la generacién de espacios de escucha activa y
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orientacion emocional, brindando pautas practicas para favorecer el bienestar integral. Se abordaron
estrategias para mejorar el estado de animo, reducir la sensacién de soledad y fomentar la participacion en
actividades que fortalezcan el sentido de vida y las redes de apoyo. En el trabajo con jovenes, las
intervenciones se centraron en la construccion y fortalecimiento de proyectos de vida, explorando talentos,
intereses y capacidades, asi como identificando oportunidades educativas, laborales y perscnales. Se

buscéd que cada joven visualizara un camino claro hacia la autonomia y el desarrollo integral.

Todas estas acciones se llevaron a cabo en espacios seguros, privados y confidenciales, garantizando un
enfoque diferencial y una atencién ajustada a las necesidades particulares de cada persona. Se reforzé la
idea del Centro de Escucha como un espacio accesible, confiable y de apoyo integral, donde se puede
encontrar orientacién oportuna, acompafiamiento emocional y guia para acceder a servicios especializados.
fﬁjornada cerrd con un llamado a reconocer las propias necesidades emocionales, buscar ayuda a tiempo

¥ no enfrentar en soledad los momentos de crisis o dificultad.

Todas las intervenciones se realizaron de forma individual, garantizando un ambiente de empatia, respeto
y privacidad, y aplicando un enfoque diferencial y psicosocial adaptado a contextos de alta vulnerabilidad
emocional, social y familiar, especialmente en poblacién en situacion de pobreza, madres jovenes, aduitos
mayores, personas desempleadas, cuidadores y jovenes con proyectos de vida emergentes. Las accicnes
se fundamentaron en técnicas breves de acompafiamiento psicolégico, tales como:

e Escucha activa

o QOrientacion sobre rutas de atencion

e Validacion emocional
— e Promocidn de redes de apoyo

e Trabajo sobre el proyecto de vida

e Entrega de pautas de autocuidado y salud mental

Al cierre de cada intervencion, se brindo orientacién a los participantes sobre las sefales de alerta que
pueden evidenciar un posible deterioro en la salud mental, haciendo énfasis en la importancia de acudir a
apoyo profesional de manera oportuna. Entre los signos mencionados se destacaron:

o Tristeza persistente o sensacién continua de vacio.

e Ansiedad intensa o miedo desproporcionado.

e Cambios marcados en los patrones de suefio o apetito.

e Dificultades para concentrarse o tomar decisiones cotidianas.

o Desmotivacion constante o pérdida de interés por actividades habituales.

s Sentimientos de inutilidad o desesperanza.

e Aislamiento social.
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¢ |rritabilidad frecuente o cambios de humor abruptos.

Las acciones desarrolladas en el Centro de Escucha durante la semana de intervencién evidenciaron un
alto impacto en el fortalecimiento del bienestar emocional y social de la comunidad participante. La
diversidad de casos atendidos reflejo la amplitud de necesidades existentes, desde problematicas
asociadas a consumo de sustancias psicoactivas, conflictos familiares y procesos de separacién, hasta
situaciones de vulnerabilidad propias de la maternidad, el desempleo y la adultez mayor. A través de las
atenciones, se logré:

s Favorecer el acceso temprano a la orientacién en salud mental, motivando a los usuarios a reconocer
la importancia de la continuidad en los tratamientos psicologicos y psiquiatricos cuando estos son
requeridos.

e Incrementar la conciencia sobre los factores protectores y de riesgo en satud mental, fortaleciendo
habilidades de afrontamiento frente a situaciones de estrés, ansiedad, duelo, violencia y
desproteccion.

« Promover el uso del Centro de Escucha como recursc institucional cercano y accesibie,
desmitificando el estigma asociado a la atencién psicoldgica.

» Brindar herramientas practicas de autocuidado, manejo emocional y fortalecimiento de redes de
apoyo familiares y comunitarias.

o Generar espacios de expresion libre y escucha activa, que fomentaron la confianza, la validacion de

emociones y el empoderamiento personal.

De manera transversal, las actividades desarrolladas contribuyeron al cumplimiento de los objetivos del
=n de Intervenciones Colectivas (PIC), especificamente en el componente de Convivencia Social y Salud
Mental, consolidando entornos protectores y fortaleciendo la articulacion entre la comunidad y los servicios
especializados. Las estrategias implementadas no solo promovieron el bienestar emocional individual y
colectivo, sino que también generaron condiciones para prevenir el agravamiento de problemas psicolégicos
y facilitar el acceso oportuno a la red de atencién en salud mental. Como resultado, se proyecta que las
personas atendidas, al recibir orientacién oportuna, pautas claras de actuacion y herramientas practicas
para el autocuidado, cuenten con mayores recursos personales y sociales para gestionar sus dificultades
emocionales, fortalecer sus redes de apoyo y mejorar su calidad de vida. De manera especial, se priorizé
el acompafiamiento a las poblaciones mas sensibles del territorio, fomentando su vinculacién con recursos|
institucionales, el desarrollo de capacidades para la resolucién pacifica de conflictos y la creacién de

entornos seguros y con capacidad de respuesta ante contextos de vuinerabilidad psicosocial.
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No. Tarea/actividad Responsable Fecha de compromiso
Promocién del centro de Sayuris Sanguino De 14/07/2025
1. escucha y corresponsabilidad  |La Cruz

en salud mental en el HEAD
sede Nevada

Promocion  del  centro deSayuris Sanguino De 18/07/2025
escucha y corresponsabilidad eny 5y,
salud mental en la casa de
justicia la nevada

REGISTROS FOTOGRAFICOS

Promocion del centro de escucha, identificacion de los deberes y derechos en salud mental,
practicas claves del autocuidado de Ia salud mental, prevencién de los factores de los riesgos,
intervenciones individuales 14/07/2025- 18/07/2025 9:30am-12:30m

Calle 7, La Movada, Vaillodu ST, i i Valladupiar, Cesar 206005
Colombia T :

Lat 10475222, Loeng«7.

o7/1 L

i) MAR CRMars -

Valledupar,Cesar,Colombia .
Calle 7, La Nevada, Valledupar, Cesar 200005,
Colornhia

) 3 -73.282668 :
4 2 . Hole] =
X6 Noto Camera L

sponsabl del

diligenciamiento: | Sayuris Sanguino De La Cruz de{l}wﬁg e o

Cargo /cedula Psicologa / 1.067.590.600

NOMBRE CARGO/ENTIDAD | iifero de Firma

VALIDADORE

2o MUL T o

qu: chu H9776394

ANEXOS: | Asistencia, lista de chegueo, pantallazos de correo entre otros 0 N/A
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Cuestionario SRQ
-Cuestionario de Auto reporte-

o Aplicar: Silo amerita (16 afios en adelante}

El SRQ se utiliza para detectar sinfomas de trastornos mentales comunes como la depresion, la
ansiedad, y el estrés, entre otros. No es un instrumento de diagnéstico, sino una herramienta de
tamizaje que ayuda a identificar a personas que podrian beneficiarse de una evaluaciéon mas
detallada por un profesional de la salud mental.
El cuestionarioc consta de 30 preguntas, dividido en varias partes:

> 1-20: Se refiere a trastornos de salud mental, de leve o moderada intensidad, como

depresidn, ansiedad y ofros.

> 21-24: ldentifican posibles casos de psicosis.

> 25 ldentifica posibles casos de trastorno convulsivo.

> 26-30: Preguntas sobre consumo de alcohol (posible abuso)

o [nterpretacion de los resuftados:
‘La puntuacién se obtiene sumando el nimero de respuestas positivas.

> 4-20: Once o mas respuestas positivas en este grupo determinan una alia probabilidad de
sufrir uno de estos problemas.

> 21-24: Con una respuesta positiva se considera un posible caso.

> 25: La respuesta positiva a la pregunta indica alta probabilidad de sufrir un trastorno
convulsivo.

» 26-30: La respuesta positiva a una sola de ellas determina que la persona tiene alio riesgoe
de sufrir alcoholismo.

- PREGUNTA Sy

. ¢, Tiene frecuentes dolores de cabeza?
. ¢ Tiene mal apetito?

. ¢,Duerme mal? -

NNSAE

. ¢.Se asusta con facilidad?

. ¢, Sufre de temblor de manos? v

. ¢,Se siente nervioso, tenso ¢ aburrido?

NR

~N ||l |lwWN]|=

. ¢ Sufre de mala digestiéon?
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X SECRETARIA LOCAL DE SALUD VALLEDUPAR
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VALLEDUPAR | rFicHA TECNICA CONVIVENCIA SOCIAL Y SALUD IO
MENTAL SERVICIO CON CALTDAD HURUNA

(ui’S i ‘ev me Pinto .queq;

ASSIST - OMS

e

Gracfas por aceptar a participar en esta breve entrevista sobre el alcohol, tabaco y ofras drogas. Le
voy hacer algunas preguntas sobre su experiencia de consumo de sustancias a io largo de su vida,
asi como en los dfiimos tres meses. Estas sustancias pueden ser fumadas, ingeridas, inhaladas,
invectadas o consumidas en forma de pastillas (muesire la tarjeta de drogas).

Algunas de las susfancias incluidas pueden haber sido recetadas por un medico {p.gf. pastilias
adelgazantes, tranquilizantes, o determinados medicamentos para el dolor). Para esta entrevista, no
vamos a anotar farmacos que hayan sido consumidos fal como han sido prescrifos por su medico.

Sin embargo, si ha tomado alguno de esfos medicamentos por motivos distintos a los que fueron
prescrifos o los foma més frecuenternente o a dosis més altas a las prescritas, enfonces diganoslo.
Si bien estamos inferésados en conocer su consumo de diversas drogas, por favor tenga por seguro
que esta informacion sera fratada con absoluta confidencialidad,

Pregunte 1
(Al complietar el seguimiento compare por favor las respusstas del participante con fas gue dio
a fa P17 def cuestionaric basal. Cualguier diferencia en esta pregunta deben ser exploradas)

A lo large de su vida, ¢cudl de las siguientes sustancias ha No si
consumido alguna vez? (SOLO PARA USOS NO-MEDICOS)

a. Tabaco (cigarrillos, cigartos habanos, tabaco de mascar, pipa, efc.)

b. Bebidas alcohdlicas {cerveza;vino;licores, destilados, etc.)

¢. Cannabis (marihuana, costo, hierba, hashish, etc.)

d.:Cocaina{coca, farlopa, crack, base, etc.)

2. Anfetaminas u otro tipo de estimulantes (speed, éxtasis, pildoras
adelgazantes, etc.)

f. Inhalantes (colas,.gasclina/nafta; pegamento, etc.)

g. Tranquilizantes o pastillas para dormir (valium/diazepam,
Trankimazin/Alprazolam/Xanax, Orfidal/Lorazepam, Rohipnol, etc.)

h. Alucinégenos (L'SD; acidos; Ketamina; PCP,-etc.)

i. Opiaceos (heroina, metadona, codeina, morfina, dolantina/petidina, etc.)

©10/6) 6 || ©|6]o|o|o

. Olros.-especifique:




SECRETARIA LOCAL DE SALUD VALLEDUPAR
ALCALDIA DE PLLAN DE INTERVENCICNES COLECTIVAS 2024
VALLEDUPAR FICHA TECNICA CONVIVENCIA SOCIAL Y SALUD

MENTAL SERVICIO CON CAIDAD FHUMANA
Pregunta 4
22} [2]
Ern los @itimes tres meses, ¢ con gué frecuencia fe ha llevado su s 9 g s g 2
Q’ — =
consume de (PRIMERA DROGA, SEGUNDA DROGA, ETC) a % ; S E g & o
problemas de salud, sociales, legales o econémicos? Z o & 5 23
o o
—— | a. Tabaco {cigarrilios, cigarros habanos, fabaco de mascar, pipa, efc.) @ 4 5 & 7
- | b. Bebidas alcohdlicas {cerveza, vino, licores, destilados, efc.) @ 4 5 6 7
—| ©. Cannabis (marihuana, costo, hierba, hashish, etc.) 0 @ 5 B 7
d. Cocaina(coca; farlopa; crack, etc.): : @ Aoih e G T
e. Anfetaminas u otro tipo de estimulantes (speed, éxtasis, plldoras @ 4 5 6 7
adelgazantes, efc.) , .
f. Inhalantes (colas, gasolina/nafta; pegamento, etc.) e @ 45 BT
g. Tranquilizantes o pastillas para dormir (valium/diazepam, @ 4 5 5 7
Trankimazin/Alprazelam/Xanax, Orfidal/l.orazepam, Rohnpnol etc)
h. Alucinégenos(LSD, acidos; ketamina, PCP, etc.) il R P R - ety 4
i, Opiaceos (heroina, metadona, codeina, morfina, do]antma/petadma @ 4 5 6 =
efc.)
j. Otros ~especifique: : , 4.5 8. 7
Pregunta 5
En los Gitimos tres meses, ; con qué frecuencia dejé de hacer lo - § & s © g
que se esperaiba de usted habitualmente por el consumeoe de g 8 £ 88 -E =
> &« 8 8 5 % =
(PRIMERA DROGA, SEGUNDA DROGA, ETC)? Z 0 S w2
~ W
a. Tabaco =
b. Bebidas alcohdlicas:(cerveza, vino; licores, destilados, elc.) G 5 6 7 8
¢. Cannabis (marihuana, costo, hierba, hashish, etc.) @ 5 6 7 8
d.. Cocaina(coca; farlopa; crack; etc.) + : : R 0@ 8. 7 8
e. Anfetaminas u otro tipo de est:mulanies (speed extasis, p|ld0ras @ 5 6 - 8
adelgazantes, efc.)
f..Inhalantes{colas; gasolina/nafta; pegamento, etc.) o @5 S R 8
g. Tranquilizantes o pastillas para dormir (valium/diazepam, @ 5 & 7 8
Trankimazin/Alprazolam/Xanax, Orfidal/Lorazepam, Rohipnol, etc)
h.. Alucinégenos (LSD; Acidos; ketamina; PCP ete) - & ' b A 8
i. Opiaceos (heroina, metadona, codeina, morfina, dolantma/pendma )
o) © 5 6 7 8
j. Otros:--especifique: vk @5 G 7 B
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Pregunta 8
S 8%s Z.%4
@ 0w ow
S T8¢ g=¢g
6 =EE TeEE
= |72 BN N =

Ha consumido alguna vez alguna drf:ga por via inyectada?
(UNICAMENTE PARA USOS NO MEDICOS)

©
Ny
-,

PATRGN DE INYECCION GUIAS DE INTERVENCION

Una vez a la semana o menos
o}
Menos de 3 dias seguidos

Mas de una vez a la semana 0
3 o mas dias seguidos

Para cada sustancia (etiguetadas de la a. la j.) sume las puntuaciones de las preguntas 2 a la 7,
ambas inclusive. No incluya los resultados ni de la pregunta 1 ni de la 8 en esta puniuacion. Por
ejempilo, la puntuacién para el cannabis se calcula como: P2¢ + P3c + Pdc + B5¢ + P6c + P7c

Note gue la P5 para el tabaco no esta codificada, v se calcula como: P2a + P3g + Pda + Pga + PT7a

ELY

IPO DE INTERVENCION SE DETERMINY

Registre la puntuacion
para sustancia

especifica
a. tabaco 243404040405
b. aleohol 20401 040402

c. cannabis L4344 +S 164628

d. cocaina

e. anfetaminas

f. inhalantes

g. sedantes

h. alucinégenos

i. opidcecs

Ole|ololololn

j. ofras drogas
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F. Intento de suicidio . G. Trastornos en salud mental i
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RESULTADO -
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COMISARIA DE FAMILA -7 FiscALIA =] wospitaL 1 1cer 1 ipReec PERSONERIA ] JuzGADD MENORES L1 EPS
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SECRETARIA LOCAL DE SALUD VALLEDUPAR

ALCALDIA DE PLAN DE INTERVENCIONES COLECTIVAS 2024

VALLEDUPAR FICHA TECNICA CONVIVENCIA SOCIAL Y SALUD
EUD MENTAL

Dioselina  Cuac cd{ Sdnﬁfm

D

TEST DE ANSIEDAD DE ZUNG

Nunca v e‘f es ﬂﬁiﬁz‘s Siempre
1 gssii'loaszentldo Gltimamente mas nervioso y y @ 3 4
2 | Se ha sentido temerosa sin razon @ 2 3 4
3 | Se ha irritado facilmente o ha sentido panico 1 @ 3 4
4 | Ha sentido gue se esta derrumbando 1 @ 3 4
5 5:;22tldo que nada malo va a pasar / que todo 4 3 ’
6 | Se ha sentido temblorosa 1 3 4
7 | Le ha dolido el cuello, 1a espalda o la cabeza 1 2 @ 4
8 | Se ha sentido débil y se cansa facilmente 1 @ -3 4
9 csufi:taa sentido calmada y puede mantenerse 4 @ 5 1
10 glz ;Z?ﬁgr% épalpl’cac*,lones, taquicardia, ’ 4
11 | Se ha sentido Gltimamente mareado @ 2 3
12 | Se ha desmayado o ha sentido sintomas de @ 2 4
desmayo
13 | Ha podido respirar con facilidad 4 3 2 @
14 | Ha sentido hormigueo/falta de sensibilidad enios @ 4
dedos
15 | Ha sentido nauseas y malestar en el estébmago 1 @ 3 4
16 | Ha orinado con mayor frecuencia de lo normal @ 2 3 4
17 | Ha sentido sus manos secas y calientes -@ 3 2 1
18 | Se ha ruborizado con frecuencia @ 2 3 4.
19 | Ha dormido bien y descansado toda la noche 4 3 @ 1
20 | Ha tenido pesadillas (2) 3 4
SUBTOTAL 4O A4 = 1
TOTAL &5

Responsable de la aplicacion del tamizaje: Qﬁ&&
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FICHA TECNICA CONVIVENCIA SOCIAL Y SALUD
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Gua Ovks O&c&a

APGAR FAMILIAR

A Casi | Algunas Casi Siemr
Pregunta a’;’gca nunca veces | siempre d ‘ 4}0 ©
4 (1) (2 (3

¢ Me siento satisfecho con la ayuda que recibo
de mi familia cuando tengo algun problema y/o
necesidad?

v

¢ Me siento satisfecho con la forma en que mi
familia habla de las cosas y comparte los
problemas conmigo?

¢ Me siento satisfecho con la forma como mi
familia acepta y apoya mis deseos de
emprender nuevas actividades?

¢ Me siento satisfecho con la forma como mi
familia expresa afecto y responde a mis
emociones como rabia, tristeza, felicidad o
amor?

¢ Me siento satisfecho con la manera como
compartimos en mi familia: el tiempo para estar
juntos, los espacios en la casa y el dinero o
inversién de los recursos?

/
/
/
/

Puntos:

o Interpretacion de ios resultados:
» Buen funcionamiente famitiar, con puntaje entre 18-20 puntes.
> Disfuncién familiar leve, con puntaje entre 14-17 puntos.
¥» Disfuncién familiar moderada, con puntaje entre 10-13 puntos.
> Disfuncién familiar severa, con puntaje de 9 o menos.

Responsable de ia aplicacién del tamizaje:
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SECRETARIA LOCAL DE SALUD VALLEDUPAR
PLAN DE INTERVENCIONES COLECTIVAS 2025
AREA CONVIVENCIA SOCIAL Y SALUD MENTAL

QECE:?O%EAI:S ~-Convivencia social y salud mental PIC 2025
930 am.
LUGAR: =~ |Centro de escucha Casa  b1/07/2025 ORA s
S -r-.'-_'-_-JustICIa Nevada _ "’_'f__ll\"!! clo .
R5/07/2025 L
HORA - | 12:30m
FINAL
| Comité Mesa <_:Ie Auditoria Monitoreo/
. TIPO DE B Trabajo
' ""\CTIVIDAD 3 ' Seguimiento
Reunién Asistencia Capacitacién Otrajeual:  Ntervencion
técnica
individual
TEMA- ~ |Promocién del centro de escucha, identificacion de los deberes y derechos en salud
cene “~mental, practicas claves del autocuidado de la salud mental, prevencion de los
ffactores de los riesgos, intervenciones individuales.
i _:_:_' Reducir el estigma y la exclusion social por el uso y abuso de sustancias
. _OBJETIVO: . psicoactivas
- [Promover el autocuidado vy la corresponsabilidad en salud mental
-~ {Promover los factores protectores para la prevencién de las conductas de autolesion
Jnn Promover la convivencia ciudadana vy ia resolucion pacifica de conilictos
: POBLAC]ON----- o
o OBJETO Adolescenua, juventud, adulto, adulto mayor

L _ _ DESARROLLO DE LA, ACTIVIDAD -
En eI marco de Ia ejecumon del Plan de Intervenciones Colectivas {PIC) en el munucaplo de Va!ledupar

desarrollado a través de un convenio interadministrativo entre la Secretaria Local de Salud y la E.S.E.
Hospital Eduardo Arredondo Daza — HEAD, el equipo de Convivencia Social y Salud Mental llevé a cabo
diversas actividades en las instalaciones de la Casa de Justicia, situada en la comuna 5, especificamente
en el barrio La Nevada. Las jornadas se desarrollaron entre los dias 21, 22,23,24 y 25 de julio de 2025,
periodo durante el cual se llevaron a cabo 10 intervenciones individuales, de los cuales 7 mujeres y 3|
hombres. Estas sesiones estuvieron dirigidas a personas en situacion de vulnerabilidad emocional, con el

objetivo de brindarles acompafiamiento psicosocial oportuno y pertinente.

Las intervenciones se realizaron en coherencia con los lineamientos establecidos para el componente de

salud mental, aplicando un enfoque territorial, inclusivo y centrado en los derechos humanos. Cada atencion

fue realizada en un entorno seguro y confidencial, donde se garantizé el trato digno, el respeto a la
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privacidad y la adaptacion a las necesidades particulares de cada caso.
Para el abordaje se utilizaron técnicas breves de intervencién psicolégica, entre ellas:
¢ Técnica de escucha activa.
e |dentificacion de redes de apoyo.
e Intervencion en crisis (cuando fue necesario).
Las intervenciones estuvieron dirigidas a la adolescencia, juventud, adufto, adulto mayor. Con el
propodsito de:
e Brindar escucha activa y orientacién psicoemocional a los participantes.
e I|dentificar sefiales de riesgo o afectacion en salud mental.
e Ofrecer herramientas de contencion emocional y pautas de afrontamiento frente a situaciones de
estrés, ansiedad, violencia o desproteccion.
Orientar a la ruta de atencién en salud mental a quienes lo requerian, conforme al protocolo
institucional.
Objetivos de las intervenciones:
s Identificar signos de afectacidon emocional, ansiedad, sintomas depresivos, estrés o alteraciones
conductuales en poblacion priorizada.
¢ Brindar contencion emocional, orientacion psicolégica basica y referencias a servicios especializados
cuando fue necesario.
e Promover practicas de autocuidado emocional, habilidades para la vida y fortalecimiento del entorno
familiar y comunitario.
e Realizar educacion en salud mental desde un enfoque de derechos, género y curso de vida.
En concordancia con lo anterior, se establecio contacto con Graciela Cruz Merifio, responsable de orientar
3 “~s usuarios que acuden a la Casa de Justicia del barrio La Nevada. Desde su rol, ha contribuido
activamente en la promocion del Centro de Escucha dentro de la comunidad. Asimismo, se contd con el
apoyo de la coordinadora de la Casa de Justicia, Marleivis Molina, quien facilité la articulacion
institucional y el desarrollo adecuado de las intervenciones.
s Interaccién con los usuarios.
o Socializacién de los objetivos
o Promocién del centro de escucha
Dentro del objetivo de esta actividad esta reconocer los derechos y deberes de la salud mental.
Reconociendo sus principales deberes
e Reconocer sus propios pensamientos, sentimientos y comportamiento
e Cuidar su bienestar fisico, emocional y mental
e |dentificar redes de apoyo saludables
e Aprender a reconocer, entender y manejar las emociones

o Desarrollar habilidades para analizar situaciones y tomar decisiones asertivas.
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e Accesos a servicios de salud mental adecuados y oportunos
e Confidencialidad de la informacion personat y medica
e Derecho a la no discriminacién

e Derecho a la autonomia

Desarrollo de las intervenciones

En el marco del acompanamiento brindado desde el Centro de Escucha, se desarroliaron acciones
integrales orientadas al cuidado de la salud mental y al fortalecimiento del bienestar emocional de la
comunidad, bajo un enfoque psicosocial preventivo que reconoce la salud mental como un pilar fundamental
para el desarrollo humano y la cohesion social. Las intervenciones buscaron sensibilizar a los participantes
sobre la relevancia de identificar, comprender y gestionar sus emociones, pensamientos y conductas,
pr—oviendo habitos y practicas saludables que favorezcan el eqUilibrio entre la mente y el cuerpo, asi

como la construccion de entornos protectores en el ambito familiar, comunitario e institucional.

Las intervenciones fueron realizadas de manera personalizada, considerando las particularidades de cada
persona, su historia de vida, contexto social, recursos disponibles y estado emocional. Se abordaron gjes
tematicos como la prevencion y manejo del estres, la gestion de la ansiedad, la resolucion pacifica de)
conflictos, el fortalecimiento de las relaciones interpersonales y la toma de decisiones responsables. Se
resaltod que el autocuidado no debe entenderse como una accidn puntual, sino como un ejercicio constante
que contribuye a preservar la salud emocional tanto en situaciones de estabilidad como en periodos de

crisis, favoreciendo un impacto positivo y sostenido en la calidad de vida y en las relaciones con el entorno.

Durante la semana, se le brindo atencién un caso relevante de violencia intrafamiliar gue involucraba a una
Maure y sus hijas, en el cual, aunque ya se encontraba activa la ruta legal, se priorizé la atencion psicosocial
para mitigar el impacto emocional. Se implementaron estrategias de escucha activa, contencién emocional,
regulacién de emociones, fortalecimiento del vinculo afectivo y técnicas de comunicacion asertiva
orientadas a reconstruir un entorno familiar seguro y protector. Se enfatizé en la importancia de minimizar
la exposicion de los menores al conflicto y de garantizar su estabilidad emocional como factor determinante

para su desarrolio integral.

Paralelamente, se impulsé el fortalecimiento de habilidades personales, sociales y académicas vinculadas
a la proyeccion de vida. Se brindé atencion a personas adultas motivadas en retomar sus estudios y mejorar,
sus condiciones de vida, trabajando en la formulacién de metas realistas, la identificacion de oportunidades
de formacion y el uso estratégico de redes de apoyo institucional y comunitario. Este proceso incluyé el
desarrollo de competencias como la planificacion, la organizacion, la autodisciplina y la adaptabilidad, las
cuales favorecen la permanencia en los proyectos iniciados 'y la superacion de barreras personales y

contextuales.
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Se prestd especial atencion a hombres jévenes préximos a asumir la paternidad, particularmente en
contextos donde la madre era menor de edad. Las intervenciones se orientaron a reforzar la responsabilidad
parental, la participacion activa en el cuidado de los hijos y la implementacion de pautas de crianza
respetucsa. Se promovié el fortalecimiento del vinculo afectivo, el rol protector del padre y la creacion de
hogares libres de viclencia, con una adecuada distribucion de responsabilidades que favoreciera el

desarrolio integral de los menores.

En intervenciones donde el caso consistia en de separaciéon marital o conflictos familiares, se trabajé desde
un enfoque integral que priorizd la regulacion emocional frente a sentimientos de ira, tristeza, frustracion o
miedo, evitando que estos derivaran en conductas violentas. Se impulsé la apertura de canales de
comunicacion basados en el respeto, la escucha activa y la expresién asertiva, asi como la reorganizacion
de-'a vida familiar y personal ante los cambios que implica una ruptura. Se brind6 orientacion especifica
para salvaguardar el bienestar emocional de los hijos, manteniendo rutinas estables, reforzando vinculos y

qarantizando un entorno que proporcionara seguridad y contencién emocional.

Las personas adultas mayores fueron acompafiadas en el abordaje de sentimientos de soledad, tristeza o
pérdida de proposito, brindandoles herramientas practicas para mantener su bienestar emocional. Enire
eilas, la participacion en actividades recreativas, la vinculacién con espacios comunitarios, el fortalecimiento
de rutinas saludables y el aprovechamiento de redes familiares y amistades como soporte afectivo,

contribuyendo a reforzar su sentido de pertenencia y autoestima,

Todas las intervenciones se desarrollaron en un espacio seguro, confidencial y libre de juicios, lo que facilité
la expresion de emociones, el reconocimiento de factores protectores y la activacion de rutas de ayuda. Se
pt..novieron habilidades para la vida como la comunicacion asertiva, la toma de decisiones conscientes v
la solucion pacifica de conflictos. Finalmente, se consolid6 el mensaje de que buscar apoyo no representa
debilidad, sino un acto de responsabilidad y fortaleza personal‘, posicionando al Cenfro de Escucha como
un recurso accesible, cercano y confiable para el acompanamiento emocional y la derivacion a servicios

especializados cuando asi se requiera.

Las acciones se fundamentaron en téchicas breves de acompafamiento psicoldgico, tales como:
e Escucha activa
¢ QOrientacién sobre rutas de atencion
e Validacion emocional
o Promocion de redes de apoyo
» Trabajo sobre el proyecto de vida
o Entrega de pautas de autocuidado y salud mental

¢ Adaptacién de las intervenciones segun el grupo poblacional
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Al cierre de cada intervencion, se brindo orientacion a los participantes sobre las sefiales de alerta que
pueden indicar un posible deterioro en la salud mental, resaltando la importancia de acudir a apoyo
profesional de manera oportuna. Se recalcd que estos sintomas, cuando se presentan de forma
sostenida, no deben ser ignorados ni minimizados, y que buscar ayuda constituye un acto de
responsabilidad tanto con uno mismo como con el entorno. Entre los signos mencionados, se

destacaron:

Tristeza persistente o sensacion continua de vacio.

Ansiedad intensa o miedo desproporcionado.

Cambios marcados en los patrones de suefio o apetito.

Dificultades para concentrarse o tomar decisiones cotidianas.
Desmotivacién constante o pérdida de interés por actividades habituales.
Sentimientos de inutilidad o desesperanza.

Aislamiento social.

Irritabilidad frecuente o cambios de humor abruptos.

En el Centro de Escucha durante la semana de intervencién permitié evidenciar resuliados significativos en
la promocion de la salud mental y el fortalecimiento del tejido social de la comunidad participante. La
atencion brindada abarcd una amplia gama de situaciones, entre ellas procesos de violencia intrafamiliar
con seguimienfo legal, dificultades familiares, desempleo, maternidad y paternidad en edades iempranas,
acompanamiento a personas adultas mayores y orientacion en ‘Ia construccion de proyectos de vida. Entre

los logros alcanzados se destacan:

Atenciones personalizadas y tamizaje, considerando historia de vida, contexto social, recursos y
estado emocional, garantizando un acompafamiento ajustado a las necesidades individuales.
Promocién de la salud mental mediante la orientacion en la prevencién y manejo del estrés, gestion
de la ansiedad, fortalecimiento de relaciones interpersonales, resolucion pacifica de conflictos y toma
de decisiones responsables.

Enirega de pautas de autocuidado emocional como practica constante para preservar el bienestar
mental, tanto en contextos de estabilidad como en momentos de crisis.

Atencion psicosocial en casos de violencia intrafamiliar, pricrizando la contencidon emocional, la
regulacion de emociones y el fortalecimiento de vinculos afectivos.

Fomento de habilidades personales, sociales y académicas orientadas a la proyeccion de vida,
incluyendo planificacion, autodisciplina, adaptabilidad y aprovechamiento de oportunidades de
formacién.

Promocion de la corresponsabilidad parental, pautas de crianza respetuosa, fortalecimiento del rol

protector y creacion de entornos libres de violencia.
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¢ Consolidacion de espacios de orientaciéon seguros, confidenciales y libres de juicios, a través del

Pa_

Centro de Escucha, favoreciendo la expresion emocional, el reconocimiento de factores protectores

y la activacion de rutas de atencién oportunas.

Se espera que las personas atendidas, al recibir pautas claras y un acompafamiento oportuno, fortalezcan
sus recursos personales y sociales para afrontar sus retos emocionales. Este proceso busca no solo
prevenir el agravamiento de las problematicas identificadas, sino también facilitar un accese mas agil y
efectivo a la red de atencion en salud mental, promoviendo asi el bienestar integral y la capacidad de

respuesta ante situaciones de crisis.

Durante la jornada, no se presentaron casos que requirieran intervencion clinica urgente. En las atenciones
re~lizadas, se brindaron orientaciones precisas, comunicadas de manera clara y comprensible, siempre
bajo el consentimiento informado y un enfoque basado en derechos. Esto permitié garantizar una atencidn
adecuada, respetuosa y con continuidad en el acompafamiento, asegurando que cada persona se sintiera

escuchada, respaldada y con herramientas para avanzar en su proceso.

Las acciones implementadas durante la jornada contribuyeron de manera relevante al cumplimiento de las
metas planteadas en el Plan de Intervenciones Colectivas (PIC), especificamente en el componente de
Convivencia Social y Salud Mental. Estas iniciativas no solo favorecieron el fortalecimiento del bienestar
emccional individual y comunitario, sino que también propiciaron la consolidacion de entornos seguros,
protectores y con capacidad de respuesta ante situaciones de riesgo o vulnerabilidad psicosocial. De forma
prioritaria, se enfocd el acompafiamiento en las poblaciones méas vulnerables, promoviendo su acceso a
servicios, redes de apoyo y recursos que faciliten la gestion de emociones y el mejoramiento de su calidad
de . da.
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COMPROMISOS

Tarealactividad

Responsable

Fecha de compromiso

Promocion del centro de
escucha y corresponsabilidad
en salud mental en el HEAD

sede Nevada

Sayuris Sanguino De
La Cruz

21/07/2025

Promocion
escucha y corresponsabilidad en
salud mental
justicia la nevada

del

en

centro

la casa de

de|Sayuris Sanguino De

lLa Cruz

21/07/2025

REGISTROS FOTOGRAFICOS

Promocion del centro de escucha, identificacion de los deberes y derechos en salud mental,
practicas claves del autocuidado de la salud mental, prevencion de los factores de los riesgos,
intervenciones individuales 21/07/2025- 25/07/2025 9:30am-12:30m

Responsable del
diligenciamiento:

Sayuris Sanguino De La Cruz
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SERVICIO CON CALIDAD FIUMANA

APGAR FAMILIAR

M Casi | Algunas Casi Siemore
Pregunia ug ca nunca veces | siempre ( 4)‘”
© (1) 2 3

¢ Me siento satisfecho con la ayuda que recibo
de mi familia cuando tengo algun problema y/o
necesidad?

¢ Me siento satisfecho con la forma en que mi
familia habla de las cosas y comparte los
problemas conmigo?

¢ Me siento satisfecho con la forma como mi
familia acepta y apoya mis deseos de
emprender nuevas actividades?

¢ Me siento satisfecho con la forma como mi
familia expresa afecto y responde a mis
emociones como rabia, tristeza, felicidad o
amor?

¢ Me siento satisfecho con la manera como
compariimos en mi familia; el tiempo para estar
juntos, los espacios en la casa y el dinero o
inversion de los recursos?

%

Puntos:

5.%nte s

o [nterprefacién de los resulfados:

» Buen funcionamiento familiar, con puntaje entre 18-20 puntos.
» Disfuncion familiar leve, con puntaje entre 14-17 puntos.

¥» DBisfuncion familiar moderada, con puntaje entre 10-13 puntos.
¥» Disfuncidn familiar severa, con puntaje de 9 0 menos.

) -~
Responsable de la aplicacién del tamizaje: @-«Wﬁ @"%’W@ =
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%E(E:?O?ﬁk& ' [Convivencia social y salud mental PIC 2025
Casa de justicia la nevada S _ 9:30 am.
'HORADE
28/07/2025-| oo
SHA - | INICIO-
- B0/07/2025 .
HORA 12:30m
.FINAL
e Comité Mesa de Auditoria “Monitoreol
2 TIPO DE s Trabajo
~ACTIVIDAD: - - Seguimiento
Reunion Asistencla | | capacitacion Otrafcual; Ntervencion
técnica
individual
CTEMA: S - [Promaocion del centro de escucha, identificacién de los deberes y derechos en salud
o . |mental, practicas claves del autocuidado de la salud mental, prevencion de los
___'factores de los riesgos, intervenciones individuales.
T o '- Reducir el estigma y la exclusion social por el uso y abuso de sustancias
OBJETIVO: . [psicoactivas
onssesnIPromover el autocuidado y la corresponsabilidad en salud mental
-[Promover los factores protectores para la prevencion de las conductas de autolesion
e ‘IPromover la convivencia ciudadana y la resolucién pacifica de conflictos
iggljé.?gm Adolescencia, juventud, adulto, adulto mayor

: : -DESARROLLO DE LA ACTIVIDAD ... o
En el marco de Ia ejecuc;lon del Plan de Intervenciones Colectivas {PIC}) en ¢l mummpio de Valledupar desarrollado

mediante un convenio interadministrativo entre la Secretaria Local de Salud y la E.S.E. Hospital Eduardo
Arredondo Daza — HEAD, el equipo del componente de Convivencia Social y Salud Mental llevé a cabo diversas)
acciones en las instalaciones de la Casa de Justicia, ubicada en la comuna 5, barrio La Nevada. Las jornadas se
desarrollaron los dias 28, 29 y 30 de julio de 2025, durante las cuales se realizaron 9 atenciones
individuales, de las cuales 7 correspondieron a mujeres y 2 a hombres. Estas intervenciones estuvieron
orientadas a brindar apoyo psicosocial a personas que presentaban condiciones de vulnerabilidad

emocional y social.

Las acciones se ejecutaron en concordancia con los lineamientos técnicos del componente de salud mental
y bajo un enfoque territorial, inclusivo y basado en derechos humanos. Cada proceso de atencion se llevd
a cabo en un ambiente seguro y privado, priorizando la confidencialidad, el respeto por la dignidad de cada

usuario y considerando las particularidades de cada caso:
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e Técnica de escucha activa.
e [dentificacion de redes de apoyo.
¢ Intervencion en crisis (cuando fue necesario).
L.as intervenciones estuvieron dirigidas a adolescencia, juventud, adulte, adulto mayor. Con el propésito
de:
s Brindar escucha activa y orientacién psicoemocional a los participantes.
e Identificar sefiales de riesgo o afectacion en salud mental.
s Ofrecer herramientas de contencion emocional y pautas de afrontamiento frente a situaciones de
estres, ansiedad, violencia o desproteccion.
e OQOrientar a la ruta de atencién en salud mental a quienes io requerian, conforme ai protocolo
institucional.
( jetivos de las intervenciones:
o Identificar signos de afectacion emocional, ansiedad, sintomas depresivos, estrés o alteraciones
conductuales en poblacién priorizada.
s Brindar contencion emocional, orientacién psicologica basica y referencias a servicios especializados
cuando fue necesario.
e Promover practicas de autocuidado emocional, habilidades para la vida y fortalecimiento del entorno
familiar y comunitario.
e Realizar educacion en salud mental desde un enfoque de derechos, género y curso de vida.
De acuerdo con lo anterior, se realizé contacto con Gabriela Cruz Merific encargada de direccionar a los
usuarios de la casa de justicia la nevada, quienes, desde su rol, promocionan el Centro de escucha, vy la
coordinadora de la casa de justicia Marleibys Molina.
e ]ﬁteraccién con los usuarios.
e Socializacién de los objetivos
e Promocion del centro de escucha
Dentro del objetivo de esta actividad esta reconocer los derechos y deberes de la salud mental.
Reconociendo sus principales deberes
¢ Reconocer sus propios pensamientos, sentimientos y comportamiento
e Cuidar su bienestar fisico, emocional y mental
s Identificar redes de apoyo saludables
» Aprender a reconocer, entender y manejar las emociones
o Desarrollar habilidades para analizar situaciones y tomar decisiones asertivas.
e Accesos a servicios de salud mental adecuados y oportunos
o Confidencialidad de la informacién personal y medica
o Derecho a [a no discriminacion

e Derecho a la autonomia




SECRETARIA LOCAL DE SALUD VALLEDUPAR
PLAN DE INTERVENCIONES COLECTIVAS 2025
AREA CONVIVENCIA SOCIAL Y SALUD MENTAL

. ML VA0 RREVONOL O

Semcio CD.N’ CALIDAD HUMANA

Desarrollo de las intervenciones
Durante la semana las intervenciones desarrolladas en la jornada se enfocaron en la promocion de entornos

saludables, la construccion de vinculos positivos y el fortalecimiento de capacidades tanto individuales como
comunitarias. A través de espacios de escucha activa, reflexién y orientacién, se incentivé a los participantes
a identificar, expresar sus emociones, y reconocer factores. Todas estas acciones se llevaron a cabo bajo
un enfoque integral de salfud, resaltando la interdependencia entre el equilibrio emocional, las relaciones
sociales saludables y el bienestar general. Asimismo, se fomeni¢ la participacion activa de la comunidad en
el cuidado de su salud mental, entendiendo que esta constituye un pilar esencial para una vida plena,

funcional y con sentido.

En el marco del componente de Convivencia Social y Salud Mental, se brindé atencién a una poblacion
d"srsa integrada por mencres de edad, adolescentes, jovenes y adultos. En el caso de las intervenciones
a nifios y nifias, se garantizé en todo momento la presencia activa de padres o acudientes, asegurando asi
un proceso orientado y supervisado. Todas las intervenciones se realizaron con un enfogue preventivo,
orientadas a la promocion de la salud mental y al fortalecimiento del bienestar integral, reconociendo que

este constituye una base para el desarrollo personal, social y comunitario.

Durante las orientaciones, se enfatizé que cuidar la salud emocional con el mismo compromiso gue se
dedica a la salud fisica no solo contribuye a prevenir la aparicion de trastornos, sino que también mejora la
calidad de vida, optimiza las relaciones interpersonales y potencia el rendimiento en las actividades diarias.
Mantener un equilibrio mental estable permite afrontar con mayor resiliencia los retos cotidianos, tomar
decisiones mas conscientes y promover entornos de convivencia pacificos y protectores.

B el transcurso de la semana, se identificaron diversas situaciones relacionadas con inquietudes
parentales frente a cambios de comportamiento, actitudes y rendimiento académico en hijos e hijas
adolescentes. Madres participantes manifestaron su preocupacién por conductas desafiantes, actitudes de
confrontacion, disminucién en la motivacién hacia el estudio y dificultades en la comunicacion, lo que estaba
generando altos niveles de estrés, sentimientos de frustracién y un impacto negativo en su estabilidad

emocional y en la dinamica familiar.

Durante las intervenciones se brindaron pautas claras sobre el establecimiento de limites coherenies, la
implementacion de estilos de crianza respetuosos, el fortalecimiento de la comunicacién asertiva y el manejo
constructivo de los conflictos. Se destacd ia importancia de identificar sefiales tempranas de alerta
emocional y de promover un entorno protector acompafiado de redes de apoyo sélidas que favorezcan el

desarrollo socioemocional de los adolescentes.

En paralelo, se brindé atencion directa a las adolescentes, abordando temas clave para su desarrollo, tales
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como la construccién de un proyecto de vida, la comprension de que toda accion implica consecuencias, y
el reconocimiento y manejo de los cambios emocionales, fisicos y de intereses propios de esta etapa. Se
fortalecieron habitos saludables de estudio, se proporcionaron herramientas para la gestion del estrés
académico y se fomentd la mejora de las relaciones interpersonales, priorizando la comunicacion efectiva y
el respeto mutuo. Considerando la necesidad de un acompafiamiento mas especializado, se realizé la
remision a psicoorientacion, garantizando asi un seguimiento que permitiera consolidar el bienestar,
emocional y las habilidades socioafectivas. Este trabajo articulado con las madres tuvo como propédsito no
solo dar respuesta a las problematicas inmediatas, sino también promover estrategias sostenibles que
fortalezcan los vinculos familiares, prevengan la aparicion de conflictos y consoliden entornos seguros,

afectivos y estables para el desarrollo integrat de las adolescentes.

C "“gual manera, se brindd orientacion a una pareja que atravesaba conflictos en su relacién, tanto en su
rol parental como en su convivencia como compafieros de vida. Se trabajo inicialmente con cada unc de
manera individual, en un espacio seguro y confidencial, explorando sus percepciones, emociones vy
expectativas frente a la relacion y a la crianza. Posteriormente, se abordaron esirategias orientadas a
optimizar la comunicacion, reforzar el respeto mutuo y construir acuerdos claros que favorecieran la
convivencia familiar. Se hizo especial énfasis en la corresponsabilidad parental, la gestién del estrés en el
hogar y la creacion de un entorno protector que garantizara el bienestar emocional de todos los miembros

de la familia, especialmente de los hijos.

Todas las intervenciones en salud mental se desarroilaron en un entorno seguro, confidencial y libre de
juicios, lo que facilitd la expresién de emociones, el reconocimiento de recursos personales y la identificacién
de factores protectores frente a problematicas como el estrés, la ansiedad, el bajo rendimiento escolar, los
conflictos familiares y los retos propios de la adolescencia y juventud. Ademas, se promovié el
fortalecimiento de habilidades psicosociales esenciales, tales como la resolucion pacifica de conflictos, la
toma de decisiones conscientes, la gestioh emocional y el uso efectivo de redes de apoyo familiares y

comunitarias.

Finalmente, se reiteré a todas las personas atendidas la importancia de dar continuidad a las rutas de
atencion en salud mental y de considerar la busqueda de apoyo profesional como un acto de autocuidado,
prevencion y responsabilidad personal. Se enfatizé que no es necesario enfrentar las dificultades
emocionales en soledad y que el acompaiiamiento oportuno puede marcar fa diferencia en la preservacion

del bienestar individual, familiar y comunitario.

Durante esta semana se lleva a cabo la estrategia de informacién en salud, en el Hospital Eduardo
Arredondo Daza, sede Nevada, cuyo objetivo principal es promocionar el Centro de Escucha y sensibilizar]

sobre la importancia de la salud mental. Esta iniciativa busca fortalecer el reconocimiento de los espacios
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de atencion psicosocial disponibles, fomentar el acceso oportuno a los servicios y promover una cultura de

cuidado emocional en la comunidad.

Las acciones se fundamentaron en técnicas breves de acompafamiento psicolégico, tales como:
e Escucha activa
¢ Orientacion sobre rutas de atencion
o Validacién emocional
e Promocion de redes de apoyo
e Trabajo sobre el proyecto de vida
e Entrega de pautas de autocuidado y salud mental

¢ Adaptacion de las intervenciones segtn el grupo poblacional

Al cierre de cada intervencién, se brindé orientacion a los participantes sobre las sefiales de alerta que
pueden evidenciar un posible deterioro en la salud mental, haciendo énfasis en la importancia de acudir a
apoyo profesional de manera oportuna. Entre los signos mencionados se destacaron:

e Tristeza persistente o sensacion continua de vacio.

e Ansiedad intensa o miedo desproporcionado.

o Cambios marcados en los patrones de suefio o apetito.

» Dificultades para concentrarse o tomar decisiones cotidianas.

o Desmotivacion constante o pérdida de interés por actividades habituales.

e Sentimientos de inutilidad o desesperanza.

e Aislamiento social.

» [rritabilidad frecuente o cambios de humor abruptos.

l.as acciones desarrolladas durante las jornadas de atencién en el marco del componente de Convivencia

Social y Salud Mental evidenciaron avances significativos en el fortalecimiento de! bienestar emocional y

social de la comunidad participante. Las intervenciones lograron impactar positivamente en diferentes

dimensiones, destacando:

+ Atencién a problemdticas familiares y académicas: Se brindé acompafamiento a madres
preocupada por conductas, actitudes y bajo rendimiento académico de sus hijos adolescentes,
proporcionando pautas para mejorar la comunicacion, establecer limites y promover habitos de
estudio saludables.

« Orientacién directa a adolescentes y menores de edad: Se abordaron temas clave como proyecto
de vida, consecuencias de las acciones, cambios emocionales propios de la etapa y fortalecimiento

de habilidades socioemocionales.

- Fortalecimiento de vinculos familiares: A través de la intervencién con madres e hijas, y con
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parejas en situacion de conflicto, se promovieron estrategias para la resolucion pacifica de
desacuerdos, la corresponsabilidad parental y la creacién de entornos familiares seguros v
proteciores.

» Acompanamiento a jovenes en toma de decisiones importantes: Se brindd orientacion
vocacional y laboral, ayudando a visualizar opciones educativas y de empleo, reduciendo la ansiedad
ante procesos como el servicio militar u otras transiciones de vida.

« Enfoque preventive y de autocuidado: Se resaltd fa importancia de la salud mental como parie
fundamental del bienestar integral, incentivando la adopcién de practicas de autocuidado, la
identificacion de sefiales de alerta y el uso oportuno de las rutas de atencion en salud mental.

» Fortalecimiento de habilidades psicosociales: Se impulsé el desarrolio de competencias como
comunicacion asertiva, manejo de emociones, toma de decisiones responsables, resolucion de

- conflictos y utilizaciéon de redes de apoyo familiares y comunitarias.

« Garantia de entornos de atencién seguros y confidenciales: Todas las sesiones se realizaron

priorizando la privacidad, la dignidad y el respeto, lo que facilité ia expresidn emocional v la

construccion de confianza con los participantes.

Las acciones desarrolladas durante la intervencion aportaron de forma significativa al cumplimiento de los
cbjetivos del Plan de Intervenciones Colectivas (PIC), dentro del componente de Convivencia Social y Salud
Mental. Estas estrategias no solo promovieron el bienestar emocional individual y colectivo, sino que
también contribuyeron a la creacion y fortalecimiento de entornos protectores, seguros y con capacidad de
respuesta ante contextos de vuinerabilidad psicosocial. De manera especial, se priorizé el acompafamiento
a las poblaciones mas sensibles del territorio, impulsando su acceso a recursos, redes de apoyo v

herramientas para la gestién de sus emociones y la mejora de su calidad de vida.
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. . .-COMPROMISOS .. = N .
No. Tarea/actividad Responsable Fecha de compromiso
Promocién del centro de Sayuris Sanguino De 28/07/2025
1. escucha y corresponsabilidad i 5 Cruz
en salud mental en el HEAD
sede Nevada
Promocion  del  centro  delSayuris Sanguino De 28/07/2025
escucha y corresponsabilidad en; 5" cy7
2 salud mental en la casa de

justicia la nevada

REGISTROS FOTOGRAFICOS

Promocién del centro de escucha, identificacién de los deberes y derechos en salud mental,
practicas claves del autocuidado de la salud mental, prevencion de los factores de los riesgos,
intervenciones individuales 28/07/2025- 30/07/2025 9:30am-12:30m

HERSAlE

' Res onsabl de . ]
i ;i:di]igg,-nciami ento: | Sayuris Sanguino De La Cruz  oejons S?Vﬂw N
. Psicdloga / 1.067.590.600
Cargo:/cedula
e NOMBRE CARGO/ENTIDAD N%’Té‘jﬂfade Firma
“VALIDADORE j T
 SDEL - \ ‘ A N
ACTA CX\.{/D;U\(S ()\)VF}‘% Oﬁqg_&w\c(}a‘i(.x /%1 ﬁr%:) b

ANEROS—

— Asistencia, lista de chequeo, pantaliazos de correo entre otros o N/A
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QEEI%O%E&? .+ {Convivencia social y salud mental PIC 2025

Hospital Eduardo Arredondo | : o '-3:-:_ 8:50 am.
i Daza, Nevada L HORADE
LUGAR: e * it

FECHA [29/07/2025- | INICIO.

ﬁ_ HORA 9:20 am

FINAL
S| Comité Wesa de Auditoria “Wonitoreol
- TIPODE . - Trabajo
~ACTIVIDAD: - Seguimiento
Reunidén Asfste_ncia Capacitacién Otrafcual: Informacion
fécnica
en salud

““:[Promocion del centro de escucha, identificacion de los deberes y derechos en salud
Jmental, practicas claves del autocuidado de la salud mental, prevencion de los
- ffactores de los riesgos, intervenciones individuales.

TEMA:

i IReducir e estigma y fa exclusion social por el uso y abuso de sustancias
. OBJETIVO: . [psicoactivas
ol e Promover el autocuidado y la corresponsabilidad en salud mental
- [Promover los factores protectores para la prevencion de las conductas de autolesion
~.-‘|Promover la convivencia ciudadana y la resolucion pacifica de conflictos

| Egghé%m  Indolescencia, juventud, adulto, adulto mayor

_ -.DESARROLLO DE LA ACTIVIDAD - i i
En el marco de Ea ejecumon de! Plan de Intervenciones Colectivas (PIC) en eI munic:pio de Valledupar
desarrollado mediante convenio interadministrativo entre la Secretaria Locai de Salud y la E.S.E. Hospital
Eduardo Arredondo Daza — HEAD, el equipo del componente de Convivencia Social y Salud Mental llevd
a cabo un espacio de informacién en salud en las instalaciones de consulta externa del Hospital Eduardo
Arredondo Daza, sede comuna 5, barrio La Nevada. La actividad se realizd el dia 29 de julio a las 8:50
a.m. y contd con la participacion de 15 personas, de las cuales 12 fueron mujeres y 3 hombres.

Este espacio informativo tuvo como cbjetivo:

e Informar a la comunidad sobre la disponibilidad del Centro de Escucha.
» Resaltar ia importancia del cuidado de ia salud mental.

= Promover el acceso a orientacién y apoyo en salud mental.

Durante el espacio informativo en salud, se abord¢ de manera integral la importancia de la salud mental
como pilar fundamental para el bienestar individual, familiar y comunitario. Se destacd como el cuidado de
la salud emocional es esencial para el desarrollo optimo de las actividades cotidianas, influyendc
directamente en la manera en que las personas enfrentan los desafios diarios, toman decisiones, se
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relacionan con los demas y gestionan sus emociones. Desde una perspectiva preventiva y de promocion,
se hizo énfasis en coémo una buena salud mental puede reducir significativamente el riesgo de consumo de
sustancias psicoactivas, asi como prevenir otras problematicas que afectan el equilibrio emocional y social.
Ademas, se resalté la influencia positiva de una salud mental fortalecida en la dinamica familiar, ya que
favorece la comunicacion, la resolucién pacifica de conflictos y el fortalecimiento de los vinculos afectivos.

En este espacio también se socializé la ruta de atencién en salud mental, orientando a los participantes
sobre los pasos a seguir ante la identificacién de alteraciones emocionales o situaciones de riesgo
psicosocial. Se explicdé cémo acceder a los servicios disponibles y se fomentd el reconocimiento de sefales
de alerta tanto en uno mismo como en el entorno cercano, promoviendo la bisqueda de ayuda oportuna.
En este punto, algunas personas aprovecharon para plantear inquietudes relacionadas con la manera en
que podian apoyar a un familiar que estaba atravesando un malestar psicolégico, asi como las rutas vy
beneficios que podian gestionar por medio de su EPS en el &rea de salud mental. Frente a estas preguntas
se aclaré que existen servicios de atencidn primaria, consultas con profesionales de psicologia o psiquiatria,
asi como programas de promogcidn y prevencion a los que se puede acceder a fravés del sistema de salud,
de~cando la importancia de solicitar acompafiamiento profesional oportuno. Estas intervenciones
permitieron despejar dudas, brindar herramientas concretas a los asistentes y promover el conocimiento de
las alternativas institucionales disponibles.

Algunas personas también manifestaron inquietudes frente al funcionamiento del Centro de Escucha, ante
lo cual se aclard que este no brinda procesos terapéuticos ni psicoterapias, sino que actlla como un espacic
comunitario de apoyo. Se promovié su uso como una estrategia clave dentro del componente de
Convivencia Social y Salud Mental, ya que ofrece atencion psicosocial y emocional, orientacion individual y
familiar, deteccién temprana de situaciones de riesgo, canalizacion a rutas institucionales, actividades de
promocion y prevencion, y acciones para el fortalecimiento del tejido comunitario.

Asimismo, se compartieron algunas practicas de cuidado en salud mental que pueden ser implementadas
en la vida diaria para promover el bienestar. Entre ellas se mencionaron: mantener una red de apoyc social
sélida, practicar la escucha activa y la empatia en las relaciones interpersonales, establecer rutinas
saludables de suefio, alimentacién y ejercicio, dedicar tiempo para el autocuidado, la recreacion y el
des_anso, identificar y expresar adecuadamente las emociones, y establecer limites que protejan el
equilibrio emocional. Se invitd a los asistentes a integrar estas practicas en su cotidianidad como forma de
fortalecer la salud mental, prevenir afectaciones mayores y reforzar la capacidad de brindar apoyo oporiunoc
a sus familias y comunidades.

Resultados obtenidos

e Fortalecimiento del conocimiento en salud mental: Los participantes comprendieron la importancia
del cuidado emocional como base para el bienestar individual, famitiar y comunitario.

o QOrientacion sobre rutas de atencion: Se socializd la ruta de acceso a los servicios de salud mental,
aclarando como identificar sefiales de alerta y los pasos a seguir en caso de presentar alteracicnes
emocionales.

o Resolucion de inquietudes: Varias personas despejaron dudas sobre como apoyar a un familiar con
malestar psicoldgico y como acceder a beneficios en salud mental a través de la EPS.

e Clarificacién del rol del Centro de Escucha: Se explicd que este no brinda terapias clinicas, pero
funciona como un espacio comunitario de apoyo, orientacidon y canalizacion hacia servicios
especializados.

e Promocién de practicas de autocuidado: Se compartieron herramientas practicas como mantener
rutinas saludables, redes de apoyo, escucha activa y actividades de recreacion para fortalecer la
salud mental en la vida cotidiana.
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REGISTROS FOTOGRAFICOS

Promocion del centro de escucha, identificacion de los deheres y derechos en salud mental,
practicas claves del autocuidado de la salud mental, prevencién de los factores de los riesgos,
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HOSPITAL EDUARDOC ARREDONDO DAZA SEDE NEVEDA
INFORMACION EN SALUD

ACTIVIDAD 6. |
INIFORMACION EN SALUD MENTAL Y PROMOCION DEL CENTRO DE ESCUCHA (CASA JUSTICIA
NEVADA)

En el marco de la ejecucion del Plan de Intervenciones Colectivas (PIC) en el municipio de Valledupar,
desarrollado mediante convenio interadministrativo entre la Secretaria Local de Salud y la E.S.E. Hospital
Eduardo Arredondo Daza — HEAD, el equipo del componente de Convivencia Social y Salud Mental llevo
a cabo un espacio de informacién en salud en las instalaciones de consulta externa del Hospital Eduardo
Arredondo Daza, sede comuna 5, barrio La Nevada. La actividad se realizd el dia 29 de julio a las 8:50
a.m. y contd con la participacion de 15 personas, de las cuales 12 fueron mujeres y 3 hombres.

Durante el espacio informativo en salud, se resaltd la importancia de la salud mental como un pilar esencial
para el bienestar individual, familiar y comunitario. Se explicd cémo el cuidado de la salud emocional influye
en la toma de decisiones, la gestiobn de emociones y la forma de enfrentar los retos diarios, ademas de su
ps i en la prevencion de problematicas como el consumo de sustancias psicoactivas. Igualmente, se
destacé su impacto positivo en la dinamica familiar, al favorecer la comunicacion, la resolucion pacifica de
conflictos y el fortalecimiento de los vinculos afectivos.

En la jornada se socializo la ruta de atencién en salud mental y se aclaro el rol del Centro de Escucha como
un espacio comunitario de orientacion, acompafiamiento y canalizacion a servicios especializados, mas no
de terapia psicoldgica. Asimismo, se promovieron practicas de autocuidado aplicables en la vida cotidiana,
como mantener redes de apoyo, cultivar habitos saludables, practicar la escucha activa, expresar
adecuadamente las emociones y establecer limites para preservar el equilibric emocional. Estas
herramientas fueron compartidas como estrategias clave para fortalecer la resiliencia y prevenir afectaciones
mayores en la comunidad.

CARACTERIZACION SALUD MENTAL
ACITIVIDAD DE INFORMACION EN SALUD
HOSPITAL EDUARDO ARRENDONDO DAZA SEDE NEVADA

Ce= el fin de dar cumplimiento al objetivo de continuar informando a la comunidad que el Centre de Escucha
pe..nanece disponible para nuevos usuarios, enfatizando en el acceso a los servicios, se presenta a
continuacién un informe con los resultados de una caracterizacién en salud mental realizada a una muestra
de 15 personas.

La caracterizacion tuvo como propdsito obtener un perfil general de la pobiacién gue recibid informacion en
salud, permitiendo reconocer tendencias y particularidades.

La muestra estuvo conformada por 12 mujeres y 3 hombres, distribuidos en cinco grupos etarios:
« Adolescencia: 1 persona

Juventud: 4 personas

Adultez: 9 personas

Vejez: 1 persona

a o @

Objetivos
o Informar a la comunidad sobre ia disponibilidad del Centro de Escucha.
o Resaltar la importancia del cuidado de la salud mental.
e Promover el acceso a orientacion y apoyo en salud mental.

E-mail: gerencia@ headese.gov.co - ventanillaunica@headese.gov.co

Documento debidamente legalizado en los archivos
de la ofc. De Calidad — HEAD.
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Metodologia
Realizacién de una charla o actividad informativa sobre importancia de la salud mental y promocion del

centro de escycha i
DISTRIBUCION POR GENEROQO
GRAFICA#1

GENERO
120%
100%
80%
60%
0%

20%
0%

12 3 0 i5

FEMENINC MASCULING LGTB TOTAL

De acuerdo a la grafica, el total de 15 personas, se observa que el 80% corresponde al género femenino (12
personas), mientras que el 20% corresponde al génerc masculino (3 personas). No se registra
representacion en la categoria LGTB (0%). El grupo presenta un predominio femenino significativo, con una
participacion masculina reducida y sin diversidad en otras identidades de género.

DISTRIBUCION DE EDAD
GRAFICA#2

MOMENTO CURSO DEVIDA

# PORCENTAIE
100%
50%
27%
15%
0% 0%
0 0 1 4 9 1 15
Primera  Infancia - 632 Adclescencia Juventud - 18 Adultez - 292 Vejez &0 aflos  TOTAL
Infancia - Oa i1 -12a17 228 59 ¥ mas

5

E-mail: gerencia@headese.gov.co - ventanillaunica@headesa.gov.co

Documento debidamente legalizado en los archivos
de la ofc. De Calidad —HEAD.
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Segun la distribucion por edad, el 60% del grupo se encuentra en la adultez (9 personas), seguido por la
juventud con un 27% (4 personas). En menor proporcion se ubican la adolescencia con un 15% (1 personaj)
y la vejez con un 7% (1 persona), sin representacion en primera infancia ni infancia.

DISTRIBUCION DE PERSONAS EN ESTADO DE EMBARAZO
GRAFICA#3

EMBARAZADAS
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Sl NO TOTAL

Del total de 15 personas, 2 se encuentran embarazadas {13%) y 13 no lo estan (87%). Esto refleja que la condicién de
embarazo tiene una presencia minoritaria dentro del grupo participativo.

DISTRIBUCION DE ETNIAS

GRAFICA#4
ETNIAS
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100% oo : S eT%
80%
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20% T 04" %
o% 7% 7
0% e . R & . .
0 1 1 13 15

AFRO INDIGENA ROOM OTROS TOTAL

E-rmail: gerencia@headosa.gov.co - ventanilaunica@headese.gov.co

Documento debidamente legalizado en los archivas
de fa ofc. De Calidad — HEAD.
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De acuerdo a al grafica del total de 15 personas, el 87% pertenece a la categoria “otros” (13 personas), mientras que
un 7% se reconoce como indigena (1 persona) y un 7% como room (1 persona). No se registra representacién
afrodescendiente en el grupo.

DISTRIBUCION DE VICTIMAS
GRAFICA#S5
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De acuerdo a la gréafica, el 40% del grupo (6 personas) se reconoce como victima de desplazamiento forzado,
mientras que el 60% (2 personas) no lo son. No se reportan casos en otras categorias de victimizacién.

DISTRIBUCION DE DISCAPACIDAD

GRAFICA#6
DISCAPACIDAD
120% R
100%

100%
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PCD CUIDADOR PCD NO TOTAL

De acuerdo con la informacion, el 7% de las personas encuestadas se identifican como cuidadores de

E-mail: gerencia@headese.gov.ca - ventanillaunica@headesa.gov.co

Documento debidamente legalizado en los archivas
de la ofc. De Calidad — HEAD.
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personas con discapacidad (PCD), mientras que el 93% no se relaciona con esta condicidn. No se reportaron
participantes gue se reconozcan directamente como personas con discapacidad (0%).

DISTRIBUCION DE CAEBZA DE FAMILIA
GRAFICA#7
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De acuerdo a la grafica, el 53% del grupo (8 personas) se reconoce como cabeza de familia, mientras que
el 47% (7 personas) no lo son.

IMPACTO DE LA INFORMACION EN SALUD

e Visibilizacion del recurso comunitario: Se fortalecié el reconocimiento del Centro de Escucha como
un espacio accesible para el acompafamiento psicosocial y emocional, orientado a la deteccion
— temprana de riesgos y la canalizacién hacia rutas institucionales.

e Mayor interés en la salud mental: Los asistentes mostraron disposiciéon por conocer mas sobre sus
derechos en salud mental y los beneficios a los que pueden acceder mediante la EPS.

e Resolucion de dudas y orientacion clara: Se atendieron inquietudes relacionadas con cémo apoyar a
un familiar con malestar psicolégico y los pasos para acceder a servicios de salud mental.

e Promocién de confianza en la comunidad: El Centro de Escucha fue identificado como un espacio
seguro que brinda apoyo, orientacion y fomenta la resolucién pacifica de conflictos.

¢ Fortalecimiento del tejido comunitario: La promocién del Centro favorecié la participacion activa y el
empoderamiento de las familias en el cuidado de su bienestar emocional.

E-mail: gerencia@headasa.pov.co - ventanilaunica@headese. gov.co

Documento debidamente legalizado en los archivos
de la ofc. De Calidad — HEAD.
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E.S.E HOSPITAL EDUARDC ARREDONDO DAZA

ALCALDIA
DEVALLTOUPAR

PLAN DE INTERVENCIONES COLECTIVAS PIC-2025

CONSOLIDACION DEL ENFOQUE DIFERENCIAL
HOSPITAL EDUARDO ARREDONDO DAZA SEDE NEVADA

NO

14

ACTIVIDAD 6.

Promocion del centro de escucha, identificacion de los deberes y derechos en salud mental,
practicas claves del autocuidado de la salud mental, prevencidn de los factores de los riesgos,
Informacion en salud 29/07/2025- 29/07/2025 8:50am-8:20 am

E-mazil: gerencia@headese.gov.co - ventanillaunica@headese.gov.co

Documento debidamente legzlizado en los archivos
de la ofc. De Calidad —HEAD.
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SECRETARIA LOCAL DE SALUD VALLEDUPAR
PLAN DE INTERVENCIONES COLECTIVAS 2025

e | AlCHDisOE
e h’,ﬁ,_,?'ﬁmm AREA CONVIVENCIA SOCIAL Y SALUD MENTAL

-_éEE?O%E,&é;Z_-:-.-_-Convivencia social y salud mental PIC 2025
| Centro de escucha C.D.V o S S - 9:00 am.
TR . |01/07/2025 HORADE
LUGAR: L Jl e
T | FECHA BEaeviad =7
‘0aso7r2005 - HORA - TE0OM
| CENAL
oo Comité Mesa de Auditoria Monitoreo/
CTIPODE i Trabajo .
'ACTIVIDAD: = Seguimiento
Reunién Asistencia Capacitacién Otrajcual: Mervencion
tecnica
individual
TEMA: :f:r':_f-. | Promocion del centro de escucha, identificacion de los deberes y derechos en salud

| mental, practicas claves del autocuidado de la salud mental, prevencion de los
7| factores de los riesgos, intervenciones individuales.

I - Reducir el estigma y la exclusion social por el uso y abuso de sustancias
"OBJETIVO: psicoactivas

IPromover el autocuidado vy la corresponsabilidad en salud mental

“Promover los factores protectores para la prevencion de las conductas de autolesion
_Promover la convivencia ciudadana y la resolucién pacifica de conflictos

POBLACION . - o | |
-~ .._O'BJETO:' S Adolescencia, juventud, adulto, adulto mayor

.. DESARROLLO DE LA -ACTIVIDAD

En el marco del desarrollo del Plan de Intervenciones Colectivas (PIC) del municipio de Valledupar,
implementado mediante un contrato interadministrativo entre la Secretaria Local de Salud y la E.S.E.
Hospital Eduardo Arredondo Daza — HEAD, desde el drea de Convivencia Social y Salud Mental, Las
actividades se llevaron a cabo en C.D.V, ubicado en la comuna 4, barrio fos fundadores, durante los dias del 1 &l
4 de julio de 2025, Durante los cuatro dias de inter\_fencién, Se realizaron un total de 20 intervenciones individuales,
de las cuales 19 correspondieron a mujeres y 1 a un hombre, todos en un rango de edad entre 18 y 39
afios. Ninguna de las mujeres participantes manifesté encontrarse en estado de embarazo.
En cuanto al enfogue étnico, 1 persona se identificé como afrodescendiente y 4 como indigenas. Respecto
al enfoque de victimas, 5 personas manifestaron ser victimas por condicion de desplazamiento forzado.
Estas intervenciones estuvieron dirigidas a brindar atencidn psicosocial a personas en situacion de

vulnerabilidad psicoemocional, orientadas bajo los lineamientos del componente de salud mental, y en
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coherencia con los enfoques territorial, diferencial y de derechos.

Las intervenciones estuvieron dirigidas a la adolescencia, juventud, adulto, adulte mayor. Con el

proposito de:

Brindar escucha activa y orientacidn psicoemocional a los participantes.
identificar sefales de riesgo o afectacion en salud mental.
o Ofrecer herramientas de contencién emocional y pautas de afrontamiento frente g
situaciones de estrés, ansiedad, violencia o desproteccion.
. Orientar a la ruta de atencidn en salud mental a quienes lo requerian, conforme al protocolo

institucional.

Cada intervencién se llevé a cabo de manera individual, en un espacio privado y seguro,
garantizando la confidencialidad, el respeto por la dighidad humana y la atencion con enfoque
diferencial. Para ello, se implementaron técnicas propias del acompanamiento psicologico breve,

tales como:

Escucha activa
|dentificacién de redes de apoyo
Intervencion en crisis (cuando fue necesario)

Orientacion en factores protectores y manejo emocional
Objetivos de las intervenciones:

Identificar signos de afectaciéon emocional, ansiedad, sintomas depresivos, estrés o alteraciones
conductuales en poblacién priorizada.

Brindar contenciéon emocional, orientacion psicolégica basica y, en los casos requeridos,
referencias a servicios especializados.

Promover practicas de autocuidado emocional, habilidades para la vida y el fortalecimiento
del entorno familiar y comunitario.

Realizar procesos de educacion en salud mental desde un enfoque de derechos, género y

curso de vida.

Para el adecuado desarrollo de estas actividades, fue necesario un procesc de acercamiento

previo a la institucion educativa, el cual incluy6:

Interaccion inicial con los usuarios
Socializacion de los objetivos de la intervencidn

Promocion del Centro de Escucha como espacio de apoyo y contencién
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Reconocimiento de derechos y deberes en salud mental

Durante la jornada, se promovié en la comunidad educativa el reconocimiento de los derechos y
deberes fundamentales en torno a la salud mental, como parte del proceso formative y de

sensibilizacion:
Deberes de las personas frente a su salud mental:

Reconocer sus propios pensamientos, sentimientos y comportamientos
Cuidar su bienestar fisico, emocional y mental

Identificar redes de apoyo saludables

Aprender a reconocer, comprender y manejar las emociones

Desarrollar habilidades para analizar situaciones y tomar decisiones asertivas
Derechos en salud mental:

Acceso a servicios de salud mental adecuados y oportunos
Confidencialidad de la informacion personal y médica
Derecho a la no discriminacién

Derecho a la autonomia en el cuidado y toma de decisiones sobre su salud mental

Durante el desarrollo de las intervenciones individuales realizadas en el Centro de Desarrollo
Vecinal (C.D.V.), se implementaron estrategias de psicoeducacion con enfoque preventivo y de
promocién de la salud mental, orientadas al fortalecimiento del bienestar emocional de los

participantes.

Se destacdé la importancia de cuidar la salud mental con el mismo compromiso que la salud fisica,
resaltando que el bienestar psicolégico constituye un eje esencial para el equilibrio integral del ser
humano. En esta linea, se promovieron practicas de autocuidado como herramientas

fundamentales para preservar la salud emocional, destacando su papel en la reduccion del estrés,

la recuperacion energética y la mejora de la calidad de vida.

Se explicé que el autocuidado es un proceso individualizado y dinamico, en el cual cada persona

debe identificar e incorporar en su rutina aguellas actividades que le resulien mas beneficiosas.

Asimismo, se abordoé la relacion entre una mejor calidad de vida y su impacto positivo en la salud
fisica y mental, favoreciendo la prevencion de enfermedades crénicas, ia mejora en los patrones de

suefio, la disminucion del estrés y el aumento del bienestar subjetivo.

Educacion sobre factores protectores, derechos y sefiales de alarma
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Durante las sesiones, se socializaron los factores protectores y de riesgo en salud mental,
resaltando la importancia de su identificacion temprana como estrategia para prevenir la aparicion

de trastornos psicolégicos y fortalecer las capacidades de afrontamiento ante situaciones adversas.

También se brindé orientacién sobre el marco de derechos y deberes en salud mental, haciendo

énfasis en principios como:

Autonomia
Confidencialidad
No discriminacioén

Acceso oportuno a servicios de calidad

Esta informacién resultd clave para disminuir el estigma asociado a los trastornos mentales y

fomentar una mayor conciencia comunitaria frente al cuidado emocional.
Promocidn del Centro de Escucha

Se dio a conocer el Centro de Escucha, informando a los asistentes sobre los servicios que presta
este espacio, el cual cuenta con condiciones fisicas adecuadas (ambiente amplio, ventilado y

confortable) y esta destinado a ofrecer:

Escucha activa

Orientacion emocional

Remisidén oportuna

Canalizacién de casos prioritarios

Activacién de rutas de atencion en salud mental, segin la necesidad
Sefiales de alarma y redes de apoyce

Al cierre de cada intervencion, se brindé informacion sobre las principales senales de alarma que
podrian indicar la presencia de un problema de salud mental, haciendo énfasis en la importancia de

buscar ayuda profesional inmediata ante sintomas como:

Tristeza persistente o sentimientos de vacio
Ansiedad o miedo excesivo
Cambios notorios en el apetito o patrones de suefio

Dificultad para concentrarse o tomar decisiones
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También se entregaron recomendaciones para fortalecer las redes de apoyo emocional,

promoviendo el acompariamiento familiar y fa vinculacion con servicios de saiud disponibles en la

comunidad.

Resultados y cierre

Se informa gque no se identificaron casos que requirieran atencion clinica inmediata ni remision

especializada durante el proceso de intervencion. Estas acciones contribuyen directamente al

cumplimiento de los objetivos trazados por el Plan de Intervenciones Colectivas (PIC), en el

componente de Convivencia Social y Salud Mental, promoviendo el bienestar psicosocial vy el

fortalecimiento de entornos protectores para las poblaciones priorizadas.

COMPROMISOS .. .

No.

Tarealactividad

Responsable

Fecha de compromiso

Promocion del centro de
escucha y corresponsabilidad
en salud mental en el HEAD
sede C.D. V

Darley Gomez Vasquez

01/07/2025

Promocién del centro . de
escucha y corresponsabilidad en
salud mental en el (centro de
desarrollo vecinal) C.D.V

Darley Gomez Vasquez

01/07/2025
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Promocion del centro de escucha, identificacion de los deberes y derechos en salud mental, practicas claves del
autocuidado de la salud mental, prevencion de los facteres de los riesgos,
intervenciones individuales 01/07/2025- 04/37/2625 9:00am-12:00m

Responsable del |
diliggnciamiento: Darley Carolina Gomez Vasquez ,/;/ W

Cargo /cedula Psicéloga / 1.065.602.987

_ NOMBRE CARGO/ENTIDAD N%’gg;?ade Firma
VALIDADORE
SDEL Coord: prodrend YgIH4giy
ACTA Crishna W9t | Qovts Covdudena / M 0

Ooovs s hdisye e . -
Ueol b ¥lemdozas Co o Coor e e [REAAEHE %A@&

ANEXOS: Asistencia, registros individuales, registros fotograficos.
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SECRETARIA LOCAL DE SALUD VALLEDUPAR
PLAN DE INTERVENCIONES COLECTIVAS 2025
AREA CONVIVENCIA SOCIAL Y SALUD MENTAL

ARER DELA  lconvivencia social y salud mental PIC 2025
| Centro de escucha C.D.V- L 9:00 am.
BN 107/07/2025) HORADE .
e FECHA | mNIcIo
11072025, HORA - 12:00m
CFINAL
Comité Mesa c_ie Auditoria Monitoreo/
- TIPODE - Trabajo
ACTIVIDAD: -+ Seguimiento
Reunién Asistencia | | caoacitacién Otralcual; Mtervencion
técnica
individual
TEMA: - = | Promocién del centro de escucha, identificacién de los deberes y derechos en salud

| mental, practicas claves del autocuidado de la salud mental, prevencion de los
factores de los riesgos, intervenciones individuales.

~ |Reducir el estigma vy la exclusion social por el uso y abuso de sustancias
“OBJETIVO:  |psicoactivas
. . = Promover el autocuidado y la corresponsabilidad en salud mental
-7 ~IPromover los factores protectores para la prevencién de las conductas de autolesion
~|Promover la convivencia ciudadana y la resolucién pacifica de conflictos

ﬁngh.é?cl)ON Adolescencia, juventud, adulto, adulto mayor

. DESARROLLODELAACTIVIDAD . .. _

En el marco del desarrollo del Plan de [ntervenciones Colectivas (PIC) del municipio de Valledupar,
implementado mediante un contrato interadministrativo entre la Secretaria Local de Salud y la E.S.E.
Hospital Eduardo Arredondo Daza — HEAD, desde el area de Convivencia Social y Salud Mental, Las
actividades se llevaron a cabo en C.D.V, ubicado en la comuna 4, barrio los fundadores, durante los dias del 7 al
11 de julio de 2025, Se realizaron un total de 20 intervenciones individuales, de |as cuales 19 correspondieron
a mujeres y 1 a un hombre, todos en un rango de edad entre 18 y 59 afios. Ninguna de las mujeres
participantes manifesté encontrarse en estado de embarazo.
En cuanto al enfoque étnico, 1 persona se identific6 como afrodescendiente, Respecto al enfoque de
victimas, 7 personas manifestaron ser victimas por condicién de desplazamiento forzado.
Estas intervencione$ estuvieron dirigidas a brindar atencion psicosocial a personas en situacion de

vulnerabilidad psicoemocional, orientadas bajo los lineamientos del componente de salud mental, y en
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coherencia con los enfoques territorial, diferencial y de derechos.
20 intervenciones individuales, dirigidas a la atencién psicosocial de personas en situacion de vulnerabilidad
psicoemocioﬁal. Estas acciones se orientaron bajo los lineamientos del componente de salud mental y en
coherencia con el enfoque territorial, diferencial y de derechos.
Las intervenciones estuvieron dirigidas a la adolescencia, juventud, adulto, adulto mayor. Con el
propdsito de:
. Brindar escucha activa y orientacion psicoemocional a los participantes.
. ldentificar sefiales de riesgo o afectacion en salud mental.
o Ofrecer herramientas de contencion emocional y pautas de afrontamiento frente a
situaciones de estrés, ansiedad, violencia o desproteccion.
« Orientar a la ruta de atencién en salud mental a quienes lo requerian, conforme al protocoio

institucional.

Cada intervencion individual se llevd a cabo en un espacio privado y seguro, garantizando ia
confidencialidad, el respeto por la dignidad humana y la atencion con enfoque diferencial.
mientras que la intervencidn grupal se realizd en el salén de espera de las oficinas de prosperidad
social Para ello, se implementaron técnicas propias del acompafiamiento psicologico breve, tales

como:

+ [Escucha activa
« ldentificacion de redes de apoyo
» Intervencién en crisis (cuando fue necesario)

» QOrientacién en factores protectores y manejo emocional
Objetivos de las intervenciones:

- Identificar signos de afectacion emocional, ansiedad, sintomas depresivos, esirés o alteraciones
conductuales en poblacidn priorizada.

e Brindar contencién emocional, orientacion psicolégica basica y, en los casos requeridos,
referencias a servicios especializados.

« Promover practicas de autocuidado emocional, habilidades para la vida y el fortalecimiento
del entorno familiar y comunitario.

» Realizar procesos de educacién en salud mental desde un enfoque de derechos, género y

cursoe de vida.

Para el adecuado desarrollo de estas actividades, fue necesario un proceso de acercamiento

previo a la institucion educativa, el cual incluyo:

= Interaccion inicial con los usuarios
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©

iy | ALCALDIDE
A | VaLLEDUPAR

SITTVICIO CON EALIDIAL HUSTANA

» Socializacion de los objetivos de la intervencién

o Promocion del Centro de Escucha como espacio de apoyo y contencion
Reconocimiento de derechos y deberes en salud mental

Durante la jornada, se promovié en la comunidad educativa el reconocimiento de los derechos y
deberes fundamentales en torno a la salud mental, como parte dei proceso formativo y de

sensibilizacion:
Deberes de las personas frente a su salud mental:

« Reconocer sus propios pensamientos, sentimientos y comportamientos
» Cuidar su bienestar fisico, emocional y mental

« l|dentificar redes de apoyo saludables

. Aprender a reconocer, comprender y manejar las emociones

o Desarrollar habilidades para analizar situaciones y tomar decisiones asertivas
Derechos en salud mental:

= Acceso a servicios de salud mental adecuados y oportunos
e Confidencialidad de la informacién personal y médica
» Derecho a la no discriminacion

« Derecho a la autonomia en el cuidado y toma de decisiones sobre su salud mental

Durante el desarrollo de las intervenciones individuales y grupal, realizadas en el Centro de
Desarrollo Vecinal (C.D.V.}, se implementaron estrategias de psicoeducacion con enfogue
preventivo y de promocion de la salud mental, orientadas al fortalecimiento del bienestar emocional

de los participantes.

Se destaco la importancia de cuidar la salud mental con el mismo compromiso que la salud fisica,
resaltando que el bienestar psicologico constituye un eje esencial para el equilibrio integral del ser
humano. En esta linea, se promovieron practicas de autocuidado como herramientas

fundamentales para preservar la salud emocional, destacando su papel en la reduccion del estrés,

la recuperacion energética y la mejora de la calidad de vida.

Se explicéd que el autocuidado es un proceso individualizado y dinamico, en el cual cada persona

debe identificar e incorporar en su rutina aquellas actividades que le resulten mas beneficiosas.
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EDUARIC ARRE
SERATCIO CON CALIDAD MUSANA

Asimismo, se abordo la relacién entre una mejor calidad de vida y su impacto positivo en la salud
fisica y mental, favoreciendo la prevencion de enfermedades crénicas, la mejora en los patrones de

suefio, la disminucion del estrés y el aumento del bienestar subjetivo.
Educacién sobre factores protectores, derechos y sefiales de alarma

Durante las sesiones, se socializaron los factores protectores y de riesgo en salud mental,
resaltando la importancia de su identificacién temprana como estrategia para prevenir la aparicion

de trastornos psicolégicos y fortalecer las capacidades de afrontamiento ante situaciones adversas.

También se brindd orientacion sobre el marco de derechos y deberes en saiud mental, haciendo

énfasis en principios como:

Autonomia
Confidencialidad
No discriminacion

Acceso oportuno a servicios de calidad

Esta informacion resulté clave para disminuir el estigma asociado a los trastornos mentales y

fomentar una mayor conciencia comunitaria frente al cuidado emocional.
Promocion del Centro de Escucha

Se dio a conocer el Centro de Escucha, informando a los asistentes sobre los servicios que presta
este espacio, el cual cuenta con condiciones fisicas adecuadas (ambiente amplio, ventilado y

confortable) y esta destinado a ofrecer:

Escucha activa

Orientacion emocional

Remisién oportuna

Canalizaciéon de casos prioritarios

Activacion de rutas de atencion en salud mental, segin la necesidad
Senales de alarma y redes de apoyo

Al cierre de cada intervencion, se brindd informacién sobre las principales sefales de alarma que
podrian indicar la presencia de un problema de salud mental, haciendo énfasis en la importancia de

buscar ayuda profesional inmediata ante sintomas como:

Tristeza persistente o sentimientos de vacio

Ansiedad o miedo excesivo
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« Cambios notorios en el apetito o patrones de suefio

o Dificultad para concentrarse o tomar decisiones

También se entregaron recomendaciones para fortalecer las redes de apoyoc emocional,
promoviendo el acompanamiento familiar y la vinculacién con servicios de salud disponibles en la

comunidad.

Resultados y cierre

Se informa que no se identificaron casos que requirieran atencion clinica inmediata ni remision
especializada durante el proceso de intervencion. kEstas acciones contribuyen directamente al
cumplimiento de los objetivos trazados por el Plan de Intervenciones Colectivas (PIC}, en el
componente de Convivencia Social y Salud Mental, promoviendo el bienestar psicosocial y el

fortalecimiento de entornos protectores para las poblaciones pricrizadas.

..COMPROMISOS .

No.

Tareal/actividad

Responsable

Fecha. de compromiso

Promocién del centro de
escucha y corresponsabilidad
en salud mental en el HEAD
sede C.D. V

Darley Gomez Vasquez

07/07/2025

Promocion del centro de
escucha y corresponsabilidad en
salud mental en el (centro de
desarrolio vecinal) C.D.V

Darley Gomez Vasquez

07/07/25
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Psicéloga / 1.065.602.987

Cargo /cedula
R NOMBRE CARGO/ENTIDAD | '‘amero de Firma
VALIDADORE —
Cogvds Protioud |23 8L

ingk'_ R Cushwa Wed flevir eag dadove

. . o =
L{_L@Hf\ Rerclozean - ;f_:;i\c Z;\J:? C. 26a4 (44

Asistencia, registros individuales, registros fotograficos.
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SECRETARIA LOCAL DE SALUD VALLEDUPAR
PLAN DE INTERVENCIONES COLECTIVAS 2025
AREA CONVIVENCIA SOCIAL Y SALUD MENTAL

==

A

SERVICIC COX EALIDAD THUMANA

Pa,
AREToRIALs . Convivencia social y salud mental PIC 2025
o Centro de escucha C.D.V S 8:00 am.
FE - [14/07/2025| HORADE
- LUGAR: - . T
e T FECHA' Y _'!N!CEO _
[18/07/2025 HORA o T200m
L RNAL
o4 Comité Mesa de Auditoria Monitoreo/
“TIPODE Trabajo
_-ACTIVIDAD: = Seguimiento
Reunidn As’iste_nma Capacitacion Otra/cualt: Intervencion
técnica
individual
“TEMA: | Promocion del centro de escucha, identificacién de los deberes y derechos en salud
.| mental, practicas claves del autocuidado de la salud mental, prevencion de los
.| factores de los riesgos, intervenciones individuales.
_ SR _' Reducir el estigma y la exclusién social por el uso y abuso de sustancias
- ~OBJETIVO: - - ipsicoactivas
S - Promover el autocuidado y la corresponsabilidad en salud mental
- [Promover los factores protectores para la prevencion de las conductas de autolesion
oo o JPromover la convivencia ciudadana y la resolucion pacifica de conflictos
B ngSQ%I)ON Adolescencia, juventud, adulto, aduito mayor

... DESARROLLO DE LAACTIVIDAD . .

En el marco del desarrollo del Plan de Intervenciones Colectivas (PIC) del municipio de Valledupar,
implementado mediante un contrato interadministrativo entre la Secretaria Local de Salud v la E.S.E.
Hospital Eduardo Arredondo Daza — HEAD, desde el area de Convivencia Social y Salud Mental, Las
actividades se llevaron a cabo en C.D.V, ubicade en la comuna 4, barrio los fundadores, durante los dias del 14 al
18 de julio de 2025, Durante los cinco dias de intervencidn, Se realizaron un total de 20 intervenciones|
individuales, de las cuales 17 correspondieron a mujeres y 3 a hombres.
En cuanto a los rangos de edad:

< 1 persona se encontraba en el rango de infancia (6 2 11 afios).

e 2 personas en el rango de adolescencia (12 a 17 afios).

s 17 personas en el rango de adultez (18 a 59 afios).
Ninguna de las mujeres participantes manifesté encontrarse en estado de embarazo.

En relacion con el enfoque &tnico, ninguna persona se identificd como perteneciente a algin grupo étnico.
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Respecto al enfoque de victimas, 6 personas manifestaron ser victimas por condicion de desplazamiento forzado.
Estas intervenciones estuvieron dirigidas a brindar atencion psicosocial a personas en situacion de
vulnerabilidad psicoemocional, orientadas bajo los lineamientos del componente de salud mental, v en
coherencia con los enfoques territorial, diferencial y de derechos.
, dirigidas a la atencién psicosocial de personas en situacién de vuinerabilidad psicoemocional. Estas acciones se
orientaron bajo los lineamientos del componente de salud mental y en coherencia con el enfoque territorial, diferencial
v de derechos.
Las intervenciones estuvieron dirigidas a la adeolescencia, juventud, adulto, adulto mayor. Con el
proposito de:

« Brindar escucha activa y orientacion psicoemocional a los participantes.

- ldentificar senales de riesgo o afectacion en salud mental.

« Ofrecer herramientas de contencion emocional y pautas de afrontamiento frente a
situaciones de estrés, ansiedad, violencia o desproteccion.

« Orientar a la ruta de atencion en salud mental a quienes lo requerian, conforme al protocolo

institucional.

Cada intervencion individual se llevé a cabo en un espacio privado y seguro, garantizando lg
confidencialidad, el respeto por la dignidad humana y la atencién con enfogue diferencial. Para ello,

se implementaron técnicas propias dei acompanamiento psicolégico breve, tales como:

- Escucha activa, como herramienta principal para establecer un vinculo empaético y comprender las
necesidades del usuario.

« lIdentificacion de redes de apoyo, con el fin de reconocer los recursos personales, familiares |
comunitarios disponibles para el participante.

« Intervencién en crisis, aplicada en los casos que lo requirieron, buscando estabilizar
emocionalmente al usuario en situaciones de alta carga emocional.

» Orientacién en factores protectores y manejo emocional, promoviendo el fortalecimiento dg

habilidades de afrontamiento y autocuidado.

Estas estrategias permitieron ofrecer una atencion breve pero significativa, centrada en las
necesidades inmediatas de los participantes, fortaleciendo su bienestar emocional y contribuyendo

a la prevencion de riesgos en saiud mental.
Objetivos de las intervenciones:

» ldentificar signos de afectacion emocional, ansiedad, sintomas depresivos, estrés o alteraciones
conductuales en poblacién priorizada.
» Brindar contencion emocional, orientacién psicolégica basica y, en los casos requeridos,

referencias a servicios especializados.




@

TR ALGALDIA BE
=/ | VALLEDUPAR

2k

1
3
153

Pagina 1de 3

SECRETAR!A LOCAL DE SALUD VALLEDUPAR
PLAN DE INTERVENCIONES COLECTIVAS 2025
AREA CONVIVENCIA SOCIALY SALUD MENTAL

SERVICTC CON CALIDAD TUMANA

Pa

-

Promover practicas de autocuidado emocional, habilidades para la vida y ef fortalecimiento del

entorno familiar y comunitario.

Realizar procesos de educacion en salud mental desde un enfoque de derechos, género y curso de
vida.

Interaccion inicial con los usuarios

Socializacién de los objetivos de la intervencion

Promocién del Centro de Escucha como espacio de apoyo y contencion

Reconocimiento de derechos y deberes en salud mental

Durante la jornada, se promovio en la comunidad educativa el reconocimiento de los derechos vy
deberes fundamentales en torno a la salud mental, como parte del proceso formative y de

sensibilizacion:
Deberes de las personas frente a su salud mental:

Reconocer sus propios pensamientos, sentimientos y comportamientos
Cuidar su bienestar fisico, emocional y mental

Identificar redes de apoyo saludables

Aprender a reconocer, comprender y manejar las emociones

Desarrollar habilidades para analizar situaciones y tomar decisiones asertivas
Derechos en salud mental:

Acceso a servicios de salud mental adecuados y oportunos
Confidencialidad de la informacion personal y medica
Derecho a la no discriminacion

Derecho a la autonomia en el cuidado y toma de decisiones sobre su salud mental

Durante el desarrollo de las intervenciones individuales y grupal, realizadas en el Centro de
Desarrollo Vecinal (C.D.V.), se implementaron estrategias de psicoeducacion con enfoque
preventivo y de promocién de la salud mental, orientadas al fortalecimiento del bienestar emocional

de los participantes.

Se enfatizé la importancia de cuidar la salud mental con el mismo compromiso que se otorga a ia

salud fisica, resaltando que el bienestar psicoldgico es un componente fundamental para el equilibrio

integral del ser humano. En este sentido, se promovieron diversas practicas de autocuidado como
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herramientas clave para la preservacion de la salud emocional, subrayando su papel en la reduccion

del estrés, la recuperacion de energia y la mejora de la calidad de vida.

Se explicd que el autocuidado es un proceso individualizado y dinamico, en el cual cada persona
debe identificar, adaptar e incorporar en su rutina aquellas actividades que le resulten mas efectivas

y significativas para su bienestar.

Asimismo, se abordé la relacion directa entre una mejor calidad de vida y su impacto positivo tanto
en la salud fisica como mental, favoreciendo la prevencion de enfermedades crénicas, la mejora en

los patrones de suefio, la disminucion del estrés y el aumento del bienestar subjetivo.
Educacion sobre factores protectores, derechos y sefales de alarma

Durante las sesiones, se socializaron los factores protectores y de riesgo en salud mental,
resaltando la importancia de su identificacion temprana como estrategia para prevenir la aparicidn

de trastornos psicolégicos y fortalecer las capacidades de afrontamiento ante situaciones adversas.

Tambien se brindo orientacion sobre el marco de derechos v deberes en salud mental, haciendo

‘énfasis en principios como:

Autonomia
Confidencialidad
No discriminacion

Acceso oportuno a servicios de calidad

Esta informacion resultd clave para disminuir el estigma asociado a los trastornos mentales y

fomentar una mayor conciencia comunitaria frente al cuidado emocional.
Promocion def Centro de Escucha

Se dio a conocer el Centro de Escucha, informando a los asistentes sobre los servicios que presta
este espacio, el cual cuenta con condiciones fisicas adecuadas (ambiente amplio, ventilado y

confortable) y esta destinado a ofrecer:

Escucha activa

Orientacién emocional

Remisidon oportuna

Canalizacion de casos prioritarios

Activacion de rutas de atencidon en salud mental, segin la necesidad
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Senales de alarma y redes de apoyc

Al cierre de cada intervencidn, se brindd informacion sobre las principales sefales de alarma que
podrian indicar la presencia de un problema de salud mental, haciendo eénfasis en la importancia de

buscar ayuda profesional inmediata ante sintomas como:

Tristeza persistente o sentimientos de vacio
Ansiedad o miedo excesivo
Cambios notorios en el apetito o patrones de suefio

Dificultad para concentrarse o tomar decisiones

Tambien se entregaron recomendaciones para fortalecer las redes de apoyo emocional,
promoviendo el acompahamiento familiar y la vinculacién con servicios de salud disponibles en ia

comunidad.
Resultados y cierre

Durante el proceso de intervencion, se identificaron tres casos gue requerian remision a atencion
especializada. Se traté de nifios que estaban atravesando una situacién emocional dificil derivada
de la separacion de sus padres, motivo por el cual la madre solicitd la remision a los servicios de

psicologia de su respectiva EPS para dar continuidad al proceso de apoyo.

Estas remisiones se enmarcan en el componente de Convivencia Social y Salud Mental del Plan deg
Intervenciones Colectivas (PIC), con el objetivo de garantizar el acceso a servicios integrales v

fortalecer las acciones de cuidado hacia fas poblaciones en situacién de vulnerabilidad.

. COMPROMISOS: .o o
No. Tarealactividad Responsable Fecha de compromiso
Promocién del centro de 14/07/2025
1. escucha y corresponsabilidad  |Darley Gomez Vasquez
en salud mentai en el HEAD
sede C.D. V
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Promocién del centro  deDarley Gomez Vasquez 14/07/2025

escucha y corresponsabilidad en
salud mental en el (centro de
desarrollo vecinal) C.D.V

REGISTROS FOTOGRAFICOS
Promocién del centro de escucha, identificacion de los deberes y derechos en salud mental, practicas claves del
autocuidado de la salud mental, prevencion de los factores de los riesgos,

mtervencnones lndlwduales 14/07/2025-18/07/2025 9:00am-12:00m

= Res'poﬁ'séb'le del
diligenciamiento:

Darley Carolina Gomez Vasquez @5{; é_/—yé %

Cargo /cedula

Psicéloga / 1.065.602.987

Namero de .
VALIDADORE NOMBRE CARGOIENTIDAD Cédula Firma
CYHU Y
S DEL. (s b vier \Ue(}\’yﬂ' O Pevvn hdodens \LW HaFH {W :(
ACTA ek | i~ GL ( ;
el Flardore - o T napugaiu | LA
ANEXOS: Asistencia, registros individuales, registros fotograficos.
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eeimic | ALCALDIE DE
S| VALLSDUPAR

éEE‘?{)%%ALf - -[Convivencia social y salud mental PIC 2025
| Centro de escucha C.D.V g - ~ 900am.
S o R1/07/2025) HORA DE
e FECHA < VINICIO™
 FINAL
... | Comité Mesa de Auditoria Monitoreo/
- TIPODE . Trabajo o
__ACTIVIDAD: - Seguimiento
Reunién Asistencia Capacitacién| Otralcual: Ntervencion
tecnica
individual
TEMA: | Promocion del centro de escucha, identificacion de los deberes y derechos en salud

mental, practicas claves del autocuidado de la salud mental, prevencion de los
factores de los riesgos, intervenciones individuales.

, - Reducir el estigma y la exclusién social por el uso y abuso de sustancias
- “OBJETIVO:  psicoactivas
o . |Promover el autocuidado y la corresponsabilidad en salud mental
-~ Promover los factores protectores para la prevencién de las conductas de autolesién
- |Promover la convivencia ciudadana y la resolucion pacifica de conflictos

ﬁpggjé.%ON | Adolescencia, juventud, adulto, adulto mayor

DESARROLLO DE LA ACTIVIDAD

En el marco del desarrollo del Plan de Intervenciones Colectivas (PIC) del municipio de Valledupar,
implementado mediante un contrato interadministrativo entre la Secretaria Local de Salud y la E.S.E.
Hospital Eduardo Arredondo Daza — HEAD, desde el area de Convivencia Social y Salud Mental, Las|
actividades se llevaron a cabo en C.D.V, ubicado en la comuna 4, barric ios fundadores, durante los dias del 21 al 25
de julio de 2025, Durante los cinco dias de intervencion, Se realizaron un total de 20 intervenciones individuales, de
las cuales 19 correspondieron a mujeres y 1 a un hombre.

En cuanto a los rangos de edad:

s 19 personas se encuentran en el rango de 18 a 59 afios.

o 1 persona corresponde al grupo de adulto mayor (60 afios o mas).

Ninguna de las mujeres participantes manifestd encontrarse en estado de embarazo.

En relacion con el enfoque étnico, 1 persona se identificé como afrodescendiente y 2 como indigenas.

Respecto al enfoque de victimas, 5 personas manifestaron ser victimas por condicién de desplazamiento forzado, v
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1 persona fue identificada como migrante. Estas intervenciones estuvieron dirigidas a brindar atencion psicosocial a
personas en situacion de vulnerabilidad psicoemocional, desarroiladas bajo los lineamientos del componente dg
Salud Mental del Plan de Intervenciones Colectivas (PIC), y en coherencia con los enfoques territorial, diferencial y

de derechos.
|_as acciones se enfocaron en diferentes grupos etarios, incluyendo adolescentes, jévenes, adultos y personas adultas

mayores, con el proposito de:

+ Brindar escucha activa y orientacién psicoemocional a los participantes.

= |dentificar sefiales de riesgo o afectacion en la salud mental.

= Ofrecer herramientas de contencién emocional y pautas de afrontamiento frente a situaciones de sstrés,

ansiedad, violencia o desproteccion.
« Qrientar a la ruta de atencidén en salud mental a quienes lo requerian, conforme a los protocolos institucionales

vigentes.
Cada intervencién individual se llevé a cabo en un espacio privado y seguro, garantizando la confidencialidad, e
. -peto por la dignidad humana y una atencién con enfoque diferencial.

Para el desarrollo de [as sesiones, se implementaron técnicas propias del acompafiamiento psicologico breve, tales
como:

« Entrevista de orientacioén

e [Escucha activa y validacién emocional

¢ Tecnicas de regulacién emocional basica

« Psicoeducacion en autocuidado y manejo del estrés

e Elaboracion conjunta de acuerdos y compromisos de cuidado

Escucha activa, como herramienta principal para establecer un vinculo empatico y comprender las

necesidades del usuario.

« ldentificacion de redes de apoyo, con el fin de reconocer los recursos personales, familiares v
comunitarios disponibles para el participante.

- Intervencidén en crisis, aplicada en los casos que lo requirieron, buscando estabilizar
emocionalmente al usuario en situaciones de alta carga emocional.

» Orientacién en factores protectores y manejo emocional, promoviendo el fortalecimiento de

habilidades de afrontamiento y autocuidado.

Estas estrategias permitieron ofrecer una atencion breve pero significativa, centrada en las
necesidades inmediatas de los participantes, fortaleciendo su bienestar emocional y contribuyendo

a la prevencion de riesgos en salud mental.
Objetivos de las intervenciones:

= ldentificar signos de afectacion emocional, ansiedad, sintomas depresivos, estrés o alteraciones

conductuales en poblacion priorizada.
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Brindar contencién emocional, orientacion psicolégica basica y, en los casos requeridos,
referencias a servicios especializados.
Promover practicas de autocuidado emocional, habilidades para la vida y el fortalecimiento del

entorno familiar y comunitario.

Realizar procesos de educacién en salud mental desde un enfoque de derechos, género y curso de
vida.

Interaccidn inicial con los usuarios

Socializacién de los objetivos de la intervencion

Promocidn del Centro de Escucha como espacio de apoyo y contencidn

Reconocimiento de derechos y deberes en salud mental

Durante la jornada, se promovié en la comunidad educativa el reconocimiento de los derechos y
deberes fundamentales en torno a la salud mental, como parte del procesc formativo y de

sensibilizacion:
Deberes de las personas frente a su salud mental:

Reconocer sus propios pensamientos, sentimientos y comportamientos
Cuidar su bienestar fisico, emocional y mental

ldentificar redes de apoyo saludables

Aprender a reconocer, comprender y manejar las emociones

Desarrollar habilidades para analizar situaciones y tomar decisiones asertivas
Derechos en salud mental:

Acceso a servicios de salud mental adecuados y oportuncs
Confidencialidad de la informacion personal y médica
Derecho a la no discriminacion

Derecho a la autonomia en el cuidado y toma de decisiones sobre su salud mental

Durante el desarrollo de las intervenciones individuales y grupal, realizadas en el Centro de
Desarrolio Vecinal (C.D.V.), se implementaron estrategias de psicoeducacion con enfoque
preventivo y de promocion de la salud mental, orientadas al fortalecimiento del bienestar emocional

de los participantes.
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Se enfatiz6 la importancia de cuidar la salud mental con el mismo compromiso que se otorga a la
salud fisica, resaltando que el bienestar psicoldgico es un componente fundamental para el equilibrio
integral del ser humano. En este sentido, se promovieron diversas practicas de autocuidado comg
herramientas clave para la preservacion de la salud emocional, subrayando su papel en la reduccion

del estrés, la recuperacion de energia y la mejora de la calidad de vida.

Se explicd que el autocuidado es un proceso individualizado y dinamico, en el cual cada persong
debe identificar, adaptar e incorporar en su rutina aquellas actividades que le resulten méas efectivas

y significativas para su bienestar.

Asimismo, se abordé la relacion directa entre una mejor calidad de vida y su impacto positive tanto
en la salud fisica como mental, favoreciendo la prevencion de enfermedades crénicas, la mejora en

los patrones de suefio, la disminucion del estrés y el aumento del bienestar subjetivo.
Educacion sobre factores protectores, derechos y sefiales de alarma

Durante las sesiones, se socializaron los factores protectores y de riesgo en salud mental,
resaltando la importancia de su identificacién temprana como estrategia para prevenir la aparicion

de trastornos psicologicos y fortalecer las capacidades de afrontamiento ante situaciones adversas.

Tambien se brind¢ orientacion sobre el marco de derechos y deberes en salud mental, haciendo

énfasis en principios como:

Autonomia
Confidencialidad
No discriminacion

Acceso oportuno a servicios de calidad

EEsta informacion resultd clave para disminuir el estigma asociado a los trastornos mentales y

fomentar una mayor conciencia comunitaria frente al cuidado emocional.
Promocion del Centre de Escucha

Se dio a conocer el Centro de Escucha, informando a los asistentes sobre los servicios que presta
este espacio, el cual cuenta con condiciones fisicas adecuadas (ambiente amplic, ventilado y

confortable) y esta destinado a ofrecer:

Escucha activa
Orientacion emocional

Remisién oportuna
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Canalizacién de casos prioritarios
Activacion de rutas de atencién en salud mental, segin la necesidad

Sefales de alarma y redes de apoyo

Al cierre de cada intervencion, se brindé informacion sobre las principales sefiales de alarma que
podrian indicar la presencia de un problema de salud mental, haciendo énfasis en la importancia de

buscar ayuda profesional inmediata ante sintomas como:

Tristeza persistente o sentimientos de vacio
Ansiedad o miedo excesivo
Cambios notorios en el apetito o patrones de suefio

Dificultad para concentrarse o tomar decisiones

También se entregaron recomendaciones para fortalecer las redes de apoyo emocional,
promoviendo el acompafiamiento familiar y la vinculacién con servicios de salud disponibles en la

comunidad.
Resultados y cierre

Durante el proceso de intervencion, se identificaron dos casos que requerian remisién una paciente
manifestd estar atravesando una situacién de afectacion emocional y econémica tras su recienie
separacion conyugal, lo cual estaba impactando su bienestar psicolégico v funcionalidad en la vida

cotidiana.

Igualmente, se identificé el caso de un adulto mayor que expresd sentirse en estado de abandono,
al no contar con apoyo por parte de sus familiares ni recibir asistencia por parte del Estado. Su relato
evidencié signos de aislamiento, tristeza profunda y soledad, por lo que fue remitido a los servicios

de atencién psicosocial especializada para su acompafiamiento.

Estas remisiones se enmarcan en el componente de Convivencia Social y Salud Mental del Plan de
Intervenciones Colectivas (PIC), con el objetivo de garantizar el acceso a servicios integrales Y

fortalecer las acciones de cuidado hacia las poblaciones en situacion de vuinerabilidad.




SECRETARIA LOCAL DE SALUD VALLEDUPAR
PLAN DE INTERVENCIONES COLECTIVAS 2025
AREA CONVIVENCIA SOCIAL Y SALUD MENTAL

Pagina 1de 3

il

9

.. HASFTVEL EDUARDR ARREDINOI DAZh, € ESZ.
SERVICIO CON CALIDAD HUMANA i Fy
é‘u ot v

COMPROMISOS _
No. Tareal/actividad Responsable Fecha de compromiso
Promocion del centro de 21/07/2025
1. escucha y corresponsabilidad  Darley Gomez Vasquez
en salud mental en el HEAD
sede C.D. V
Promocidon  del centro  deDarley Gomez Vasquez 21/07/2025
escucha y corresponsabilidad en
2 salud mental en el (centro de|

desarrollo vecinal) C.D.V

REGISTROS FOTOGRAFICOS
Promocidn del centro de escucha, identificacion de los deberes y derechos en salud mental, practicas claves del
autocuidado de la salud mental, prevencion de los factores de los riesgos,

intervenciones individuales 21/07/2025-25/07/2025 9:00am-12:00m
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élég%o%ﬁkf .- IConvivencia social y salud mental PIC 2025
| Centro de escucha C.D.V - - = 9:00 am.
i : .--'-;'_3:--28/07/2025 HORA DE
Sl FECHA f.:i_:_INECIO -
sojo70p5) FORA L 1712:00m
FINAL
' i Comité Mesa de Auditoria Momtoreol
TIPO DE e Trabajo o
ACTIVIDAD o Seguimiento
Reunion Asfste_ncia Capacitacion Otra/cual: Intervencion
técnica
individual
TEMA 1 Promocién del centro de escucha, identificacion de los deberes y derechos en salud
i -~ | mental, practicas claves del autocuidado de la salud mental, prevencion de los
-1 factores de los riesgos, intervenciones individuales.
S Reducir el estigma y la exclusion social por el uso y abuso de sustancias
OBJETIVO: - |psicoactivas
e [Promover el autocuidado y la corresponsabilidad en salud mental
- [Promover los factores protectores para la prevencion de las conductas de autolesion
Lo o - |Promover la convivencia ciudadana y la resolucion pacifica de conflictos
J’ggﬁé‘_?éON | Adolescencia, juventud, adulto, adulto mayor

: _ DESARROLLO DE LA ACTIVIDAD o . -
En ef marco del desarrollo del Plan de Intervenciones Colectivas (PIC) del munIC|p|o de Valfedupar

implementado mediante un contrato interadministrativo entre la Secretaria Local de Salud y la ESE.
Hospital Eduardo Arredondo Daza — HEAD, desde el area de Convivencia Social y Salud Mental, Las
actividades se llevaron a cabo en C.D.V, ubicado en la comuna 4, barrio los fundadores, durante los dias
del 28 al 30 de julio de 2025, Durante los cuatro dias de intervencion, Se realizaron un total de 11
intervenciones individuales, de las cuales 10 correspondieron a mujeres y 1 a un hombre.

En cuanto a los rangos de edad:

» 1 persona corresponde al grupo de edad entre 12-17 afios.

» 10 personas se encuentran en el rango de 18 a 59 afios.

Ninguna de las mujeres participantes manifesté encontrarse en estado de embaraze.

En relacion con el enfoque étnico, 1 persona se identificé como afrodescendiente.

Respecto al enfoque de victimas, 3 personas manifestaron ser victimas por condicién de desplazamiento
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Brindar contencién emocional, orientacién psicoldgica basica y, en los casos requeridos,
referencias a servicios especializados.

Promover practicas de autocuidado emocional, habilidades para la vida y el fortalecimiento del

entorno familiar y comunitario.

Realizar procesos de educacién en salud mental desde un enfoque de derechos, género y curso de
vida.

Interaccion inicial con los usuarios

Socialiiacién de los objetivos de la intervencion

Promocién del Centro de Escucha como espacio de apoyo y contencién

Reconocimiento de derechos y deberes en saiud mental

Durante la jornada, se promovi6 en la comunidad educativa el reconocimiento de los derechos y
deberes fundamentales en torno a la salud mental, como parte del proceso formativo y de

sensibilizacion:
Deberes de las personas frente a su salud mental:

Reconacer sus propios pensamientos, sentimientos y comportamientos
Cuidar su bienestar fisico, emocional y mental

Identificar redes de apoyo saludables

Aprender a reconocer, comprender y manejar las emociones

Desarrollar habilidades para analizar situaciones y tomar decisiones asertivas

Derechos en salud mental:

Acceso a servicios de salud mental adecuados y oportunos
Confidencialidad de la informacién personal y médica
Derecho a la no discriminacién

Derecho a la autonomfa en el cuidado y toma de decisiones sobre su salud mental

Durante el desarrollo de las intervenciones individuales y grupal, realizadas en el Centro de
Desarrollo Vecinal (C.D.V.), se implementaron estrategias de psicoeducacion con enfogue
preventivo y de promocion de ia salud mental, orientadas al fortalecimiento del bienestar emocional

de los participantes.
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Respecto al enfogue de victimas, 3 personas manifestaron ser victimas por cendicidn de desplazamiento forzade, y
1 persona fue identificada como migrante. Estas intervenciones estuvieron dirigidas a brindar atencién psicosocial a
personas en situacién de vulnerabilidad psicoemocional, desarrolladas bajo los lineamientos del componente de

Salud Mental del Plan de Intervenciones Colectivas (PIC), y en coherencia con los enfoques territorial, diferencial y

de derechos.
Las acciones se enfocaron en diferentes grupos etarios, incluyendo adolescentes, jovenes, adultos y personas adultas

mayores, con el proposito de:
« Brindar escucha activa y orientacién psicoemocional a los participantes.
» ldentificar sefiales de riesgo o afectacion en la salud mental.
s Ofrecer herramientas de contencién emocional y pautas de afrontamiento frente a situaciones de estrés,

ansiedad, violencia o desproteccion.
» QOrientar a la ruta de atencion en salud mental a quienes lo requerian, conforme a los protocolos institucionales

vigentes.

iLuda intervencion individual se llevé a cabo en un espacio privado y seguro, garantizando la confidencialidad, el
respeto por la dignidad humana y una atencién con enfoque diferencial.
Para el desarroflo de las sesiones, se implementaron técnicas propias del acompafiamiento psicologico breve, tales
como:

= Entrevista de orientacion

e Escucha activa y validacion emocional

» Técnicas de regulacién emocional basica

= Psicoeducacién en autocuidado y manejo del estrés

e Eiaboracion conjunta de acuerdos y compromisos de cuidado

Escucha activa, como herramienta principal para establecer un vinculo empético y comprender las

necesidades del usuario.

» Identificacion de redes de apoyo, con el fin de reconocer los recursos personales, familiares Y
comunitarios disponibles para el participante.

- intervencién en crisis, aplicada en los casos que lo requirieron, buscando estabilizar
emocionalmente al usuario en situaciones de alta carga emocional.

» Orientacién en factores protectores y manejo emocional, promoviendo el fortalecimiento de

habilidades de afrontamiento y autocuidado.

Estas estrategias permitieron ofrecer una atencion breve pero significativa, centrada en las
necesidades inmediatas de los participantes, fortaleciendo su bienestar emocional y contribuyendo)

a la prevencion de riesgos en salud mental.
Objetivos de las intervenciones:

o lIdentificar signos de afectacion emocional, ansiedad, sintomas depresivos, estrés o alteraciones

conductuales en poblacion priorizada.
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Se enfatizd la importancia de cuidar la salud mental con el mismo compromiso que se otorga a g
salud fisica, resaltando que el bienestar psicolégico es un componente fundamental para el equilibrio
integral del ser humano. En este sentido, se promovieron diversas practicas de autocuidado como
herramientas clave para la preservacion de la salud emocional, subrayando su papel en la reduccién

del estrés, la recuperacion de energia y la mejora de la calidad de vida.

Se explico que el autocuidado es un proceso individualizado y dinamico, en el cual cada persona

debe identificar, adaptar e incorporar en su rutina aquellas actividades que le resulten mas efectivas|

y significativas para su bienestar.

Asimismo, se abordo la relacion directa entre una mejor calidad de vida y su impacto positivo tanto
en la salud fisica como mental, favoreciendo la prevencion de enfermedades crénicas, la mejora en

los patrones de suefio, la disminucion del estrés y el aumento del bienestar subjetivo.
Educacidn sobre factores protectores, derechos y sefiales de alarma

Durante las sesiones, se socializaron los factores protectores y de riesgo en salud mental,
resaltando la importancia de su identificacion temprana como estrategia para prevenir la aparicion

de trastornos psicologicos y fortalecer las capacidades de afrontamiento ante situaciones adversas.

También se brindé orientacion sobre el marco de derechos y deberes en salud mental, haciendo

énfasis en principios como:

Autonomia
Confidencialidad
No discriminacion

Acceso oportuno a servicios de calidad

Esta informacion resultd clave para disminuir el estigma asociado a los trastornos mentales y

fomentar una mayor conciencia comunitaria frente al cuidado emocional.
Promocion del Centro de Escucha

Se dio a conocer el Centro de Escucha, informando a los asistentes sobre los servicios que presta
este espacio, el cual cuenta con condiciones fisicas adecuadas (ambiente amplio, ventilado y

confortable) y esta destinado a ofrecer:

Escucha activa
Orientacion emocional

Remisién oportuna
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« Canalizacion de casos prioritarios
» Activacion de rutas de atencién en salud mental, segin la necesidad

Senales de alarma y redes de apoyo

Al cierre de cada intervencion, se brind6 informacion sobre las principales sefales de alarma que
podrian indicar la presencia de un problema de salud mental, haciendo énfasis en la importancia de

buscar ayuda profesional inmediata ante sintomas como:

o Tristeza persistente o sentimientos de vacio
o Ansiedad o miedo excesivo
o Cambios notorios en el apetito o patrones de suefio

= Dificultad para concentrarse o tomar decisiones

También se entregaron recomendaciones para fortalecer las redes de apoyo emocional, promoviendo el

acompariamiento familiar y la vinculacién con servicios de salud disponibles en la comunidad.

Resultados y cierre

Se identifico un caso que requiriere atencién clinica inmediata y remision especializada durante el proceso
de intervencion. Pre adolescente que acude con su familiar quien manifiesta que se encuentra en
consumo de sustancias psicoactivas, se le aplico en tamizaje ASSIST el cual dic como resuitado una
calificacion de 34 que segun el tamizaje seglin el resultado su nivel de riesgo de alto en una puntuacion
de 27+, se decide hacer remision a su EPS para continuar valoracién por psicologia con autorizacion de ia

familiar.

Estas acciones contribuyen directamente al cumplimiento de los objetivos trazados por el Pian de
Intervenciones Colectivas (PIC), en el componente de Convivencia Social y Salud Mental, promoviendo el

bienestar psicosocial y el fortalecimiento de entornos protectores para las poblaciones priorizadas.

~:No. ‘Tarealactividad Responsable Fecha:de compromisc
| Promocion del centro de 28/07/2025
1. escucha y corresponsabilidad Darley Gomez Vasquez
7 ... | ensalud mentai en el HEAD
1 sede C.D.V

Promocion  del ceniro  deDarley Gomez Vasquez 28/07/2025

escucha y corresponsabilidad en

2 1 salud mental en el (centro de
) desarrollo vecinal) C.D.V
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REGISTROS FOTOGRAFICOS
Promecion del centro de escucha, identificacion de los deberes y derechos en salud mental, practicas claves del
autocuidado de la salud mental, prevencion de los factores de los riesgos,
intervenciones individuales 28/07/2025-31/07/2025 9:00am-12:00m

Responsable del

diligenciamiento: | DParey Carolina Gomez Vasquez 94&,%% ém;% )
ic6 7
Cargo /cedula Psicéloga / 1.065.602.987

i NOMBRE CARGO/ENTIDAD | 'lomero de Firma
S DEL Cuova: dlpued [HEYH Y Y

AcTA (o hua \wgrl O Lo coudadono @%Mw &,

p— A
besth Pl - i:ni«_ ::; 3:1 oot |

ANEXOS: | Asistencia, registros individuales, registros fotograficos.
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Maltrato infantil Uso psicofirmacos intento de suicidio Trastorzas de apren?izajen
Suicidio Otroevento: U ot prier Coet oy Nan 3-{') &S ﬂjh}’/{f .
3- ORIENTACION -

CLASIFICACION DE LOS RIESGOS -

A. Violencia intrafamiliar ~ B. Abuso sexual  £. Malfrato iufantii  D. Consumo de ALCOHOL Y/O SPA E. Trastorno de aprendizaje
apGaR [ apear APGAR b=l cage_1 assist 1 rRac ]

F. Intento de suicidio G, Trastornos 2n salud mental

DEPRESION DEzUNG 1 SRQ -

ResuLTADG___ WU S¥ @Df L “Tam Z"J/

4-REMISION INTERNA:
PSICOLOGIA TRABAIC SOCIAL___~ GESTOR SCCIAL

1o Se  haer remSeen

5- REMISION INTERINSTITUCIONAL:

COMISARIA DE FAMILIA 1 riscaua T nospirac 1 1cer 1 iprReec [ personeErIA L] Juzeapo menores T eps
[ Ipsicoorientapor ] poLicia comunimaria [ inspEccion pe poLicia 1 Bomeeros [l cavas ]

-2 .
Motivo de remisidn NO CI }\‘4 L'P N m &"W‘
D:\/“ ﬂn ﬁ ﬁ - [ :

vuu? ’wjg v

%ﬂiff ¢Ppsjcoiq‘,og53?g b o] (f}@?c“f%
Cﬁbg@lﬁﬁel Cesar USUAFEO ' PERSONA QUE SUMISTRA LA INFORMACION

T.P. A ce 406%=tals  cc




SECRETARIA LOCAL DE SALUD
PLAN DE INTERVENCIONES COLECTIVAS 2025
CENTRO DE ESCUCHA COMUNITARIO
FICHA DE REGISTRO

CON AL HHE AN

FECHA: Q’fq/@q / 25 Centro de escucha: CcD\j Registro {Doc}: (% J- 03 7y -1

1-IDENTIFICACION: l/ / /(/ / — <
NOMEBRES Y APELLIDOS COMPLETO L1 argelaq.  Jorre

TIPO DE DOCUMENTO: ¢ TI__RC__ N°/203 238 862, Fecha de Nacimiento: DIAZO mes: OB afio: 20300

ESTADO CIVIL: 50LTER0)_L_CA5ADO_ UNION LIBRE__SEPARADO__ VIUDO
DIRECCION DE RESIDENCIA, G 3iH G232 municrio TELEFONO i
DIRECCION DE PROCEDENCIA MUNICIPIO ' CELULAR 32/83% &/ 2

TIPO DE AFILIACION: SUBSIDIADA ¥} CONTRIBUTIVA NO ASEGURADO NOMBRE DE LA EPS_/7 v tt Pﬁé

INFORMACION SUMINISTRADA POR:

NOMBRES Y APELLIDOS: .
TIPO DE DOCUMENTO: CC__TI__RC__ N°_

DIRECCION DE RESIDENCIA, PROCEDENCIA
CIUDAD TELEFONO CELULAR

FERTS

NO AFILIADO CONTR | SUBSID | VICTIMA | INDIGENA | DISCAPC | REINCOR | NNA AFRO LGBTI

“ |7

4

2-MOTIVO DE CONSULTA:

Ly Csesr Terzet 0 ?@z{ét’ (’@nc%&r (;/ Suél«]‘a

EVENTO
Violencia intrafamiliar Abuso sexual Consumo de sustancias psicoactivas Trastornos en salud mental
Maltrato infantil Uso psicofdrmacos A ! Intento de suicidia ; Traitornos de aprendizaje
g
Suicidio Otroevento: U/ § {Ce (il &un MU pne (L Nipe il
/
v
3- ORIENTACION -
CLASIFICACION DE LOS RIESGOS -
A. Violencia intrafamiliar B. Abuso sexual £, M;I'gra'ﬂ;_fa_ntil D. Consumo de ALCOHOL Y/D SPA E. Trastorno de aprendizaje
APGAR [ apGaR[ ] APGAR [ cacel ] assist 1 rac 1
F. Intento de suicidio G. Trastarnos 2n salud mental
DEPRESION DE zUNG [ SRQ
[ TN
T
ResuLTADO__ O Sf G Dley | Qini Z%/f
~ &

4-REMISION INTERNA: :
PSICOLOGIA TRABAJO SOCIAL__ GESTOR SCCIAL

Mo o AQ&F‘ E‘r‘&;vyngqaau

5- REMISION INTERINSTITUCIONAL:

COMISARIA DE FAMILIA LT miscaua 1 nospitaL 1 1ese 1 ipreec T persONERIA 1 Juzeano MENORES [ Eps
T rsicoorientapor L1 poLicia comuniTaria 3 InsPECCION g poLicia [Tl omeeros [ Jcavas_1

Motivo de remisidn 4/0 g /)Q (/(a W f;g: v} )
D oy ey C. Gémez V. jew/y’?"a” 5

ARICFC . USUARID > PERSONA QUE SUMISTRA LA INFORMACION
gE BN\% ol Besar cc lpo323 5552 .
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CENTRO DE ESCUCHA COMUNITARIO
FICHA DE REGISTRO

| ALCALDIDE
vf“ ALLEDUPAR

FECHA: %D\/ QA (’ oy Centro de escucha: C ) D \.f Registro {Doc): 3@ / Oq / 7 T"'2

1-IDENTIFICACION

NOMBRES Y APELLIDOS COMPLETO M”""’” %/‘77/"’? .

TIPO DE DOCUMENTO: cc\L TI_RC__ NLD6S EDY4ETT  Fecha de Nacimiento: D!Aé mes: OF afio: 2008
ESTADO CIVIL: SOLTERO?SCASADO UNION LIBRE__ SEPARADO_ VIUDO__

DIRECCION DE resivencial’f4 3) &7 743 muniaipio TELEFONO
DIRECCION DE PROCEDENCIA MUNICIPIO ‘ ceLULAR 3/ Y 356 847 F
TIPO DE AFILIACION: SUBSIDIADA _\{ CONTRIBUTIVA___ NO ASEGURADO____NOMBRE DE LA EPS Ha rmié’é
INFORMACION SUMINISTRADA POR: |

NOMBRES Y APELLIDOS: Lo
TIPO DE DOCUMENTO: CC__TI__RC__ N°___

DIRECCION DE RESIDENCIA PROCEDENCIA
CIUDAD, TELEFONO CELULAR

NG AFILIADO CONTR | SUBSID | VICTIMA | INDIGENA | DISCAPC | REINCOR | NNA AFRO LGBTI

%WO DE %NSULTf@ﬁfgﬁ équo.s QE/ éjv,[@_/ ans 050

EVENTO

Violencia intrafamiliar Abuso sexual Consurmg de sustancias psicoactivas Trastornos en szlud mental
Maltrato infantil Usa psicofarmacos A ; Intento de suicidio Tra?ornos de apl;ﬁpndizaje
Suicidio Otroeventa:  \J [Lega | C7 ead N G ;?'\:J s gL

3- ORIENTACION -

CLASIFICACION DE LOS RIESGOS -

A, Viclencia intrafamiliar B. Abuso sexual  C. Ni_algrato ilifantil D. Consurno de ALCOHOL ¥/0 SPA E. Trastorno de aprendizaje
APGAR |1 apGAR ] apgar F=d cage 1 assist 1 ROC

F. Intento de suicidio G. Trastornos an salud mental

DEPRESION DE zUNG [ SRQ

5 r s
RESULTADO__{U/2 “ CZPL[ZM / ami Zgz

4-REMISION INTERNA: .
PSICCOLOGIA TRABAJO SCCIAL___ GESTOR SOCIAL

Mo S hace Fl.*@/mm(z/én

5- REMIISION INTERINSTITUCIONAL:

comisARIA DE FAMILIA L riscauia [T nospitaL 1 1ear 1 ipreec T personeriA T suzeapo menores LT eps
[ Tesicoorientanor 1 povicia comurarraria [ vseeccion o pouicia L pomeeros I Teavas 7]

Wlotivo de remisidn A2 S’P & 4/ ‘ eamns (JLAA
Um,ug Cgemer V. o
Qm P;;cgloga . Mg Rl
USUAPIG i PERSONA QUE SUMISTRA LA INFORMACICN
TOGOMIRIRE Ceoer VIO o |
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DIMENSION DE SALUD MENTAL Y CONVIVENCIA SOCTIAL

e rLoia CENTRO DE ESCUCHA COMUNITARIO SEOVICIO CoN CALIDAD HUMANA
PE VAL LESURAT FICHA DE REMISION
REMISION:
comisAria DE saminia T miscaua ] 5.6 1 icer T 1prec ] PERSONERIA L suzmen T eps L]

PSICOORIENTADOR [ pouicia comuniTaria [ inspeccion DE poucia [ cenTRo pE escuchA sLs L]

rEcHA: S [) /:3‘9 /7.&’

NOMBRE DEL USUARIO: Vossa Jormer

ipenTIFicacioN:_©3 599 60 EPS C %Pz:{ COPT

DIRECCION: @oi/& 4 5 - TELEFONO: 2f358030 2
osseRvACIoNES: _ [ Cuente PoFresc Ac{fa an § (/rmxé Soslancees /98!@@@%@4
©0S %rawﬁo/ a C@/TLJO Oé of cee b /7u{ /o( /’Maﬁﬁt’

PERSONA Y/O INSTITUCION QUE REMITE o D C. gég‘g':@ V.
/D?Lca/(i')fr‘ Catro o QSCLQ/LM Yo% AT ,‘chf

‘57 o). popular det Cesar




SECRETARIA LOCAL DE SALUD

& PLAN DE INTERVENCIONES COLECTIVAS 2025
i VAL EDRPAR CENTRO DE ESCUCHA COMUNITARIO
kA FICHA DE REGISTRO

FECHA: QD /O + —Z5 Centro de escucha: Cj D J Registro {Doc): 30— 03 ~25-3

1-IDENTIFICACION:

NOMBRES Y APELLIDOS COMPLETO k Ci8SEi  JCryer -

TIPO DE DOCUMENTO: CC__ 'n;){_ RC_ N 63 3G E( }Feﬁha de Nacimiento: DIA 5 MmEes: & afio: 20§/
ESTADO CIVIL: SOLTERO?&_ CASADO__ UNION LIBRE__ SEPARADC_VIUDO__

DIRECCION DE RESIDENCIA @ 4 A T vuncec TELEFONO

DIRECCION DE PROCEDENCIA MUNICIPIO : CELULARA /3 S P} gicz 3%

TIPO DE AFILIACION: SUBSIDIADA CONTRIBUTIVA NC ASEGURADO NOMEBRE DE LA EPS Cé 1~ L

INFORMACION SUMINISTRADA POR: % U
NOMBRES Y APELLIDOS: LS M A #H20 6 @& eSO
TIPO DE DOCUMENTO: CC_

Tl 7:/ FEYTLE
DIRECCION DE RESIDENC] 7 4‘ # 5 @UZ&W/"?{ PROCEDENCIA (/Q’fé’%ﬁdlé

CIUDAD / c/ u:j}cm’ . TELEFONO CELULAR X/ 3 S B AD 23

NO AFILIADO CONTR | SUBSID | VICTIMA | INDIGENA | DISCAPC | REINCOR | NNA AFRC LGBT?

r

2-MOTIVO DE CONSULTA:

_ e 7refrert aéé (X @“\ffum,fd/& Subla/zmes Dj/wacr(? el
[ &S deuwd© por (o mcenes -

EVENTO ’

Violencia intrafamiliar Abuso sexual Consume de sustancias psicoactivas Trastornos en salud mental

Maltrato infantil Uso psicofdrmacos Intento de suicidio Trastornos de aprendizaje

Suicidio Otro evento ;

3- ORIENTACION -

CLASIFICACION DE LOS RIESGOS .

A. Violencia intrafamiliar B. Abuso sexual €. M_algrag:jffa_ntil D. Consumo de ALCOHOL Y/O SPA E. Trastorno de aprendizaje
APGAR [ ] apGar[__J APGAR [T cace___1 assisT RrRQC

F. Intento de suicidio G. Trastornos en salud mental

DEPRESION DE ZUNG ] sro 1

RESULTADC

4-REVHSION INTERNA: '
PSICOLOGIA TRABAIO SOCIAL___ GESTOR SCCIAL

5- REMISION INTERINSTITUCIONAL:

COMISARIA DE FAMILIAL ] FIscauta [ HosprraL 1 1cBF T IpReec [T PERSONERIA ] suzGano Menores T eps
C—IpsicooRIENTADOR I;lj’oucm comuniTaria LT inspeccion be poLicia T someeros [ caivas ]

Motivo de remisién Mm ‘& on & EP é W 6( LO/VL}%/‘%
F /i . P

¥ Psicdlgll:g. JQ\oJé‘)U@‘fg‘ Aed TN @A X T

@J\I el Cesar USUARIO ) PERSONA QUE SUMISTRA LA INFORMACION
TP &P cC 635960 ccDF CASUE




) SECRETARIA LOCAL DE SALUD VALLEDUPAR
ALCALDIA DE PLAN DE INTERVENCICNES COLECTIVAS 2024
VALLEDUPAR FICHA TECNICA CONVIVENCIA SOCIAL Y SALUD
R s AEUDS MENTAL SERVICIO CON CALIDAD ITMANA

ASSIST - OMS

Gracias por acepiar a participar en esta breve entrevista sobre el alcohol, tabaco y otfras drogas. Le
voy hacer algunas preguntas sobre su experiencia de consumo de sustancias a lo largo de su vida,
asf como en los ditimos tres meses. Esfas sustancias pueden ser fumadas, ingeridas, inhaladas,
inyectadas o consumidas en forma de pastillas (muestre la tarjeta de drogas).

Algunas de las sustancias incluidas pueden haber sido recefadas por un médico (p.gj. pastillas
adelgazantes, tranquilizantes, o determinados medicamentos para el dofor). Para esta enfrevista, no
vamos a anotar farmacos que hayan sido consumidos tal como han sido prescritos por su médico.
Sin embargo, si ha tomado algunco de estos medicamentos por motivos distintos a los gue fueron
prescritos o los toma mas frecuenfemente o a dosis mas altas a las prescritas, entonces diganosio.
Si bien estamos interesados en conocer su consumo de diversas drogas, por favor tenga por segurc
que esta informacién seré tratada con absoluta confidencialidad.

T NGTA: ANTES DE FORMU

Pregunta 1
(Af compietar ei seguimiento compare por favor las respuestas def participante con fas gue dio
a la P1 del cuestionario basal. Cuaiquier diferencia en esta pregunta deben ser exploradas)

A le large de su vida, ¢ cugl de las siguientes sustancias ha

i N si
consumido aiguna vez? (SOLO PARA USOS NO-MEDICOS) ° :

2. Tabaco (cigarrillos, cigarros habanos, tabaco de mascar, pipa, etc.)

b. Bebidas alcohdlicas (cerveza;Vino, licores, destilados, &tc:) -

¢. Cannabis {marihuana, costo, hierba, hashish, etc.)

d.:Cocainaf{coca, farlopa;.crack, base; etc.)

e. Anfetaminas u otro tipo de estimulantes (speed, éxtasis, pildoras
adelgazantes, efc.)

f. Inhalantes (colas, gasolina/nafta, pegamento, etc.)

g. Tranquilizantes o pastillas para dormir (valium/diazepam,
Trankimazin/Alprazolam/Xanax, Orfidal/Lorazepam, Rohipnol, etc.)

,¢»¢w¢ 41 ,.,;,4,,.74 o | ot

h. Alucinégénos (LSD; 4tidos ketamina, PCP;etc.) _ 3
i. Opiaceos (heroina, metadona, codeina, motfina, dolantina/petidina, etc.) 3
j.. Otros --especifique: . . LB
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SERVICIO CON CALIDAD HUMANA

. Tabaco

Pregunta 4
)
En los hltimos ires meses, ;con qué frecuencia le ha llevado su o § é s g 2
q’ — —
consumo de (PRIMERA DROGA, SEGUNDA DROGA, ETC) a § - g 28 5o
problemas de salud, sociales, legales o econémicos? z 5 3 °3 z g
a. Tabaco (cigarrillos, cigarros habanos, tabaco de mascar, pipa, etc.) 0 4 5 6 7
b. Bebidas alcohélicas (cerveza, vino, licores, destilados, etc.) ‘$\ 4 5 6 7
¢. Cannabis (marihuana, costo, hierba, hashish, etc.) D 4 ﬁ’\ 3 7
d. Cocaina{coca; farlopa, crackyetc.) = B e i T R
e. Anfetaminas u ofro tipo de estlmulantes (speed, éxtasis, pildoras
0 4 5 3] 7
adelgazantes, etc.)
f. Inhalantes (colas, gasolinainafta,;pegamento, etc.) e o4 5 I
g. Tranquilizanies o pastillas para dormir (valium/diazepam, 0 4 5 6 7
Trankimazin/Alprazolam/Xanax, Orfidal/Lorazepam, Rohipnol, etc.)
h. Alucindgenos(LLSD; Acidos; ketamina;PCP, etc.) P04 5 6. .7
i. Opiaceos (heroina, metadona, codeina, morfina, dolantina/petiding, 0 4 5 6 =
etc.)
j. Ofros - especifiquie:- 20 4 -5 B 7
Pregunta b
(=)
En los (liimos tres meses, ;s con gué frecuencia dejé de hacer lo © § EH s °%=
. & @ £ s £ 2 =
gue se esperaba de usted habitualmente por el consume de g ; p § S &g
= T o
(PRIMERA DROGA, SEGUNDA DROGA, ETC)? Z o & & 2B
-~ o

=
:
2

. Bebidas alcohdlicas (cerveza, vino, licores, destilados, etc.)

. Cannabis (marihuana, costo, hierba, hashish, etc.)

. Cocalna{coca, farlopa;:crack,.etc.) -

ol |0 ol

. Anfetaminas u ofro tipo de estimulantes (speed, éxtasis, pildoras
adelgazantes, etc.)

j. Otros - especifique:

f. Inhalantes (colas; gasolina/nafta, pegamento, efc.) T R R
g. Tranq:_.li[iza_ntes o pastillas para dormir (valium/diazepam, 0 5 & 7 8
Trankimazin/Alprazolam/Xanax, Orfidal/Lorazepam, Rohipnol, efc.)
h. Alucinégenos:(1:SD; acidos;; ketamlna {PCP, efc.) o e LR R
i OEsla)ceos (heroina, metadona, codeina, motfina, dolantlna/petldma 0 5 6§ 7 a
elc
QS 6 g ;._7 8
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SALUD MENTAL SERYICIO CON CALIDAD FUMANA

Pregunia 8
o] (=}
: 8%s sass
2 §5E8 &-E£%
Q

g = E S 3EE
= oo .ﬁ 3

< Ha consumido alguna vez alguna droga por via inyectada?
(UNICAMENTE PARA USCS NO MEDICOS)

e

PATRON DE INYECCION

Una vez a la semana o menos
0

Menos de 3 dias seguidos

Mas de una vez a {a semana 0 o 5
3 0 mas dias seguidos

Como,

P eyt Pt

Para cada sustancia (etiquetadas de Ia a. [a j.) sume las puntuaciones de las preguntas 2 a la 7,
ambas inclusive. No incluya los resultados ni de la pregunta 1 ni de la 8 en esta puniuacion. Por
ejemplo, la puntuacién para el cannabis se calcula como: P2¢ + P3¢ + P4c + P3¢ + P6c + P7¢

Note que la P5 para el tabaco no esta codificada, y se calcula como: P2a + P3a + P4a + P6a + P7a

Registre la puniuacion i
para sustancia oS . ratamiento -
especifica intervencion e “mas inte *
a. tabaco 0'_53 o
b. alcohol 0-10.
¢. cannabis 5 4, —
d. cocaina . —

e. anfetaminas

f. inhalantes

g. sedantes

h. alucinégenos

i. opidceos

j. ofras drogas

o| of o o| o o o ©
' AR RN ) .
B SRR VT VY RN VST RN SV T OV] IR0V I
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_._HoSPTAL EDUARSO ARREDONDO DA7A. 8 E8E.

SERVICIO CON CALIDAD HIFAAN

PRUEBA DE DETECCION DE CONSUMO DE ALCOHOL,
TABAQUISMO Y SUSTANCIAS

(OMS ASSIST) TARJETAS DE RESPUESTA para los Pacientes

Nombre %iggﬁf «/’éw

Fecha del Test %n/ 0= /! 25

Puntuaciones Especificas para cada Sustancia

Sustancia

Puntuacion

Nivel de Riesge

a. Productos derivados del tabaco

0-3 Bajo
4-26 Moderado
Alfo

BaJor
11-26 oderado
oAl

c. Cannabis

Bajo
Moderadc
Alto

<Bajo:
4-26 -~ N Oderado
+  Allo

e. Estimulantes de tipo anfetaminico

Bajo
Moderado
Alto

-3 Bajo.
i I\/‘ioderado

“ v Al

g. Sedantes o Pastillas para dormir

Bajo
Moderado
Alio

-3 Bajo.
I\/Ioderado
7+ Alto

i. Opiaceos

Bajo
Moderado
Alto

= BajO
6 Moderado

27+ Ao

Responsable de la aplicacion del tamizaje: 4'0 & é"% é’n’% &W
P W(éﬁ/‘%& W
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QEE%O%EA'L{\ . Convivencia social y salud mental PIC 2025
Centro de desarrollo vecinal i e 9:00 am.
| . .;:. ._: o .: _.: CchV . o HORADE _. :
'-‘iii_ HORA ~ |e:30am
FINAL
L Comité Mesa gie Auditoria Momtoreol
LS TIPODE v Trabajo
- ACTIVIDAD: - Seguimiento
Reunién Asistencia Capacitacién Otrafcual: Mormacion
técnica
en salud
CTEMA: .+ [Promocién del centro de escucha, identificacion de los deberes y derechos en salud

- mental, practicas claves del autocuidado de la salud mental, prevencion de fos
<= factores de los riesgos, intervenciones individuales.

Reducir el estigma y la exclusidn social por el uso y abuso de sustancias
psicoactivas
Promover el autocuidado v la corresponsabilidad en salud mental
Promover los factores protectores para la prevencién de las conductas de autolesion
“:Promover la convivencia ciudadana y la resolucién pacifica de conflictos

. OBJETIVO

POBLACION : =~ o
‘“’)BJET’O:[_' - _‘::::.Adolescencna, juventud, adulto, adulto mayor

: _ - DESARROLLO DE LA ACTIVIDAD . - -
En eI marco de Ia ejec:umon deE Plan de Intervenciones Colectivas (PIC) en e! mun|0|p|o de Vailedupar

desarrollado mediante convenio interadministrativo entre la Secretaria Local de Salud y la E.S.E. Hospital
Eduardo Arredondo Daza — HEAD, el equipo del componente de Convivencia Social y Salud Mental llevé a
cabo un espacio de informacion en salud en las instalaciones de consulta externa del CDV, comuna 4, barrio,
Los fundadores. La actividad se realizo el dia 30 de julio a las 09:00 a.m. y conté con la participacion de 9

personas, de las cuales 6 fueron mujeres y 3 hombres.

Durante el espacio informativo en salud, se abordé de manera integral la importancia de la salud mental
como pilar fundamental para el bienestar individual, familiar y comunitario. Se destacd como el cuidado de
la salud emocional es esencial para el desarrolio 6ptimo de las actividades cotidianas, influyendo

directamente en la manera en que las personas enfrentan los desafios diarios, toman decisiones, se

relacionan con los demds y gestionan sus emociones. Desde una perspectiva preventiva y de promocion,
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AREA CONVIVENCIA SOCIAL Y SALUD MENTAL

se hizo énfasis en como una buena salud mental puede reducir significativamente el riesgo de consumo de
sustancias psicoactivas, asi como prevenir otras problematicas que afectan el equilibrio emocional y social.
Ademas, se resaltd la influencia positiva de una salud mental fortalecida en la dinamica familiar, ya que

favorece la comunicacion, la resolucion pacifica de conflictos y el fortalecimiento de los vinculos afectivos.

En este espacio se socializé la Ruta de Atencion en Salud Mental, orientando a los participantes sobre
los pasos a seguir ante la identificacidn de alteraciones emocionales o situaciones de riesgo psicosocial. Se
explico como acceder a los servicios disponibles, y se fomenté el reconocimiento de sefiales de alerta
tanto en uno mismo como en el entorno cercano, promoviendo la biisqueda de ayuda oportuna.

Durante el encuentro, algunos asistentes expresaron inquietudes respecto al funcionamiento del Centro del
Escucha. En respuesta, se aclaré que este no brinda procesos terapéuticos ni psicoterapias, sinc que se
configura como un espacio comunitario de apoyo emocional y psicosocial. Se destacod su papel como
estrategia clave dentro del componente de Convivencia Social y Salud Mental, ya que ofrece:

» Atencidn psicosocial y emocional

» Orientacién individual y familiar

» Deteccion temprana de situaciones de riesgo

o Canalizacién a rutas institucionales

« Actividades de promocidn y prevencion

e Acciones para el fortalecimiento del tejido comunitario

Practicas Cotidianas de Cuidado en Salud Mental

Finalmente, se compartieron algunas practicas de cuidado en salud mental gue pueden sen
implementadas en la vida diaria para promover el bienestar emocional. Entre ellas se destacaron:

-~ Mantener una red de apoyo social sélida

= Practicar la escucha activa y la empatia

o Establecer rutinas saludables de suefio, alimentacion y ejercicio

e Dedicar tiempo al autocuidado, la recreacién y el descanso

= |dentificar y expresar adecuadamente las emociones

» Establecer limites sanos para proteger el equilibrio emocional

Se invité a los asistentes a integrar estas practicas en su cotidianidad como una forma de fortaiecer Ia

salud mental y prevenir afectaciones mayores.
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) _ — ~.....COMPROMISOS
No. Tarealactividad Responsable Fecha de compromiso
Promocién del centro de Darley Gomez 30/07/2025
1. escucha y corresponsabilidad

en salud mental en el HEAD
sede Nevada
Promocion  del centro  deDarley Gomez 30/07/2025
escucha y corresponsabilidad en
salud mental en la casa deg
justicia la nevada

REGISTROS FOTOGRAFICOS

Promocion del centro de escucha, identificacion de los deberes vy derechos en salud mental,
practicas claves del autocuidado de la salud mental, prevencién de ios factores de los riesgos,
Informacion en salud 30/07/2025- 30/07/2025 09:00am-9:30 am

Z?izlggf:;;gnciﬁl: Darley Carolina Gomez Vasquez

Psicologa / 1.065.602.987

Cargo /cedula

Lo NOMBRE | CARGO/ENTIDAD N%‘gg;‘]’ade Firma
 VALIDADORE s
CSPEL i genaane | 07 e Lyam

o | 1 e

ANEXOS: . Asistencia, lista de chequeo, evidencias fotograficas.
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SERVICI) CON CALITZALY HIESIANA

INFORME DE EJECUCION DE ACTIVIDADES No. 3
Implementar dos (02) centros de escucha en entornos comunitarios en las

comunas cinco (5), y cuatro (4) para la orientacién en la promocion de la
salud mental, el acceso a la ruta de atencién y la difusién de los derechos en

salud mental a las familias y cuidadores de personas con afectaciones
psicosociales y problemas o trastornos mentales y para la canalizacion de ia

poblacién con consumo de SPA en el marco de la atencidn primaria en

salud.

. ELABORADO POR:
AREA DE CONVIVENCIA SOCIAL Y SALUD MENTAL

DIRIGIDO A:
SECRETARIA LOCAL DE SALUD DE VALLEDUPAR

PERIODO DE EJECUCION:
DEL 1 AL 30 DE JULIO DE 2025

PLLAN DE INTERVENCIONES COLECTIVAS- PIC 2025

E-mail: gerencia@headese.gov.co - ventanillaunica@headese.gov.co

Documento debidamente legalizado en los archivos
de la ofc. De Calidad —HEAD.
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INTRODUCCION

En el marco de las acciones orientadas al fortalecimiento de la Atencién Primaria en
Salud (APS) y a la promocién de la salud mental en entornos comunitarios, se
reconoce la necesidad de implementar estrategias territoriales que permitan acercar
los servicios de orientacion psicosocial a la poblacion, especialmente en contextos
caracterizados por alta vulnerabilidad social y limitaciones en el acceso a la red

formal de atencién.

En este sentido, los Centros de Escucha se consolidan como dispositivos
comunitarios de caracter preventivo, educativo y de acompafiamiento psicosocial,
CUYO proposito es:

» Promover el cuidado y la salud mental en la comunidad
o Facilitar el acceso a rutas de atencién integral
o Garantizar el gjercicio efectivo de los derechos en salud mental

La presente iniciativa contempla la implementacion de dos (2) Centros de Escucha
ubicados en las comunas 4 y 5, los cuales estaran dirigidos principalmente a:
Familias y cuidadores de personas con afectaciones psicosociales, Personas con
problemas o trastornos mentales, Poblacién con consumo de sustancias
psicoactivas (SPA)

El objetivo principal es orientar, contener emocionalmente, canalizar y articular
acciones con los servicios del sistema de salud, en consonancia con los
lineamientos del Plan Nacional de Salud Mental y la Politica de Atencion Primaria
en Salud (APS). Esta estrategia busca, ademas, fortalecer factores protectores,
favorecer la deteccidn oporiuna de situaciones de riesgo y consolidar redes
comunitarias de apoyo psicosocial, contribuyendo de manera directa a mejorar el
bienestar individual, familiar y colectivo.

1. OBJETIVOS

1.1 Objetivos de la actividad

e Reducir el estigma y la exclusidn social por el uso y abuso de sustancias
psicoactivas.

e Promover el autocuidado y la corresponsabilidad en salud mental.

e Promover los factores protectores para la prevencién de las conductas de
autolesién.

e Promover la convivencia ciudadana y la resolucion pacifica de conflictos

Fommails raranciafmbhasdaca ami e cvantsnillanmica@bhasdacs cmv ~n
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2. METODOLOGIA

La implementacién de los Centros de Escucha se desarroliara mediante un
enfoque participativo, territorial y articulado, con base en los principios de la
Atencion Primaria en Salud (APS) y los lineamientos de salud mental comunitaria.

El proceso metodologico contempla las siguientes fases.
1 planeacidn y alistamiento

o Definicion de criterios técnicos y operativos para el funcionamiento de los
Centros de Escucha.
» Seleccién de los espacios fisicos en articulacién con la comunidad y

autoridades locales.
» Capacitacion del equipo en escucha activa, orientacién psicosocial,

protocolos de atencion, enfoque diferencial y rutas de atencion en salud

mental.
2. implementacion operativa

o Puesta en marcha de los dos (2) Centros de Escucha en las comunas
priorizadas.

o Atencion a la comunidad a través de los horarios programadas,

» Desarrollo de acciones de orientacion individual y grupal.

o ldentificacion de casos de riesgo y activacion de rutas de atencidon con el

sector salud, proteccidon social y ofras entidades.
3 seguimiento y evaluacioén

o Recoleccién sistematica de datos sobre poblacion atendida, tipo de
atenciones, casos canalizados y acciones comunitarias realizadas.
« Aplicacién de instrumentos de valoracién de impacto y percepcion

comunitaria.
« Elaboracion de informes técnicos y ajustes operativos segun los resultados

obtenidos.

Eomail- aaranciamMbansdaca et ra - vantanillaninico @thosdaca ome o
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3. PRODUCTOS Y ALCANCE

Implementacion de dos (2) Centros de Escucha en las comunas 4 y 5, operativos y
articulados con la red de servicios de salud y el componente de salud mental del
territorio, orientados a la promocién de la salud mental, el acompafiamiento
psicosocial comunitario, la difusién de derechos en salud mental, y la canalizacién
oportuna de personas con consumo de sustancias psicoactivas (SPA) vy/o

afectaciones psicosociales hacia la ruta de atencidn correspondiente.

Los Centros de Escucha deberan estar dotados de recurso humano capacitado,
materiales de apoyo psicoeducativo, protocolos de atencion v mecanismos de

articulacion intersectorial.

Alcance

« Poblacion beneficiaria directa:
o Familias y cuidadores de personas con afectaciones psicosociales o
trastornos mentales.
o Personas con consumo de sustancias psicoactivas.
o Miembros de la comunidad con necesidades de orientacion en salud
mental.
e Servicios brindados:
o Orientacion y contencion emocional basica.
o Educacion en salud mental y prevencién del consumo de SPA.
o Difusion de derechos en salud mental.
o Acompafiamiento psicosocial inicial.
o ldentificacion de signos de alerta y derivacién oportuna a la red de
Servicios.
o Articuiacién con instituciones del sector salud, educacién, justicia y
- proteccion social.
« Tiempo estimado de implementacion:
o . Inicio de operacion comprendido entre 09/06/25-30/11/2025
o Funcionamiento continuo con evaluacion periodica del impacto
comunitario.
» Enfoque de intervencion:
o Comunitario, participativo, diferencial {(enfogue de género, edad,
discapacidad y diversidad), con respeto por los derechos humanos y

los determinantes sociales de la salud mental.

Formail: saranciaMhbhaadaca arnvu ra D vantanillaninics@hosAdaca cmve rn
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Implementar dos (02) centros de escucha en entornos comunitarios en las comunas ¢inco (5), y cuatro (4)
para la orientacion en la promocion de la salud mental, el acceso a la ruta de atencién y la difusién de los
derechos en salud mental a las familias y cuidadores de personas con afectaciones psicosociales y
problemas o trastornos mentales y para la canalizacion de la poblacion con consumo de SPA en el marco

de la atencion primaria en salud.

DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD

ACTIVIDAD GENERAL EJECUCION

Implementar dos (02) centros de escucha en entornos comunitarios en las comunas cinco (5), y cuatro (4)
para la orientacién en la promocion de la salud mental, el acceso a ia ruta de atencion y la difusidn de los
derechos en salud mental a las familias y cuidadores de personas con afectaciones psicosociales y
problemas o trastornos mentales y para la canalizacion de la poblacién con consumo de SPA en el marco
de la atencidon primaria en salud.

DESARROLLQ DE LAS ACTIVIDADES

En el marco del Plan de Intervenciones Colectivas (PIC) vigencia 2025, y como resultado del contrato
interadministrativo suscrito entre la Secretaria Local de Salud de Valledupar y la E.S.E. Hospital Eduardo

rredondo Daza — HEAD con el propésito de fortalecer los procesos de promocion, prevencion y proteccion

de la salud mental en el territorio, en el mes de julio se realizaron 77 intervenciones individuales minimas
en cada centro de escucha. Estos espacios se ubican estratégicamente en la Casa de Justicia La Nevada
(calle 7E # 42-83, barrio La Nevada) y en el Centro de Desarrolio Comunitario (CDV) de la calle 17A #
27A-36, respectivamente. Su objetivo principal es ofrecer orientacién en materia de promocion de la saiud
mental, facilitar el acceso a la ruta de atencion en salud y difundir los derechos en salud mental entre familias
y cuidadores de personas con afectaciones psicosociales o trastornos mentales. Adicionalmente, estos
Centros de Escucha brindan apoyo y derivacién a poblacidn con consumo de sustancias psicoactivas (SPA),
contribuyendo a la reduccién de brechas y barreras de acceso a los servicios de salud mental.

Actualizacion y depuracion de registros:

1. Garantizar que cada intervencion cuente con su registro completo, resguardando la confidencialidad
y permitiendo caracterizar con claridad los casos atendidos.

Reforzamiento de autocuidados emocionales:
2. Entregar herramientas practicas (guias, ejercicios, recomendaciones) a los usuarios para la gestion
de emociones, control del estrés y fortalecimiento de redes de apoyo.

Fortalecimiento de la estrategia comunicativa:

3. Continuar informando a la comunidad que el Centro de Escucha sigue disponibie para nuevos
usuarios, enfatizando en el acceso a los servicios.

Este informe final expone los avances alcanzados en cada una de estas fases iniciaies (25 %) y describe,
en detalle, los procedimientos, que cada Centro de Escucha Comunitaric consolidd como un espacio
fundamental para la orientacion psicosocial individualizada, generando confianza entre ios usuarios y
garantizando un punto de apoyo en el manejo de sus dificultades emocionales, familiares y sociales. Se
logro evidenciar el impacto positivo de los Centros de Escucha como estrategia preventiva y promotora de
salud mental en el territorio, aportando al bienestar individual y familiar de las personas atendidas.

Fomails raranmia@Mmhasdaca oav ra cvantanillanmica@heodaco o Ao
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CENTRO DE ESCUCHA LA CASA DE JUSTICIA LA NEVADA

ACTIVIDAD 1. .
Promocion del centro de escucha, identificacion de los deberes y derechos en salud mental, practicas claves
del autocuidado de la salud mental, prevencion de los factores de los riesgos, intervenciones individuales.

En el marco del Plan de Intervenciones Colectivas (PIC) del municipio de Valledupar, ejecutado enire la
Secretaria Local de Salud y la E.S.E. Hospital Eduardo Arredondo Daza — HEAD, se desarrollaron acciones
en Convivencia Social y Salud Mental para promover el bienestar psicosocial de comunidades priorizadas.
Las actividades se realizaron en la Casa de Justicia del barric La Nevada (comuna 5} en los dias 01, 02,
03, y 04 de julio de 2025, con un total de 20 intervenciones individuales (dirigidas a personas en situacion
de vulnerabilidad emocional y social. Se aplicaron lineamientos técnicos de salud mental, fomentando ia
escucha activa, la orientacion profesional y pautas para el fortalecimiento emocional, con un enfoque
diferencial, territorial y de derechos para garantizar una atencién humanizad. Estas acciones se orientaron
bajo los lineamientos del componente de salud mental y en coherencia con el enfoque territorial, diferencial
vy de derechos.

Las intervenciones estuvieron dirigidas a la adolescencia, juventud, adulto, adulto mayor. Con el
propésito de:
o Brindar escucha activa y orientacion psicoemocional a los participantes.
» ldentificar sefiales de riesgo o afectacion en salud mental.
e Ofrecer herramientas de contencién emocional y pautas de afrontamiento frente a situaciones de
estrés, ansiedad, violencia o desproteccion.
o Orientar a la ruta de atencién en salud mental a quienes lo requerian, conforme al protocolo
institucional.
Objetivos de las intervenciones:
e [dentificar signos de afectacidon emocional, ansiedad, sintomas depresivos, estrés o alteraciones
conductuales en poblacion pricrizada.
e Brindar contencién emocional, orientacidén psicologica basica y referencias a servicios especializados
cuando fue necesario.
o Promover practicas de autocuidado emocional, habilidades para la vida y fortalecimiento del entorno
familiar y comunitario.
 salizar educacién en salud mental desde un enfoque de derechos, género y curso de vida.
De acuerdo con lo anterior, se realizé contacto con Graciela Cruz Murifio encargada de direccionar a los
usuarios de la casa de justicia la nevada, quienes, desde su rol, promocionan el Centro de escucha.
Para el desarrollo de estas actividades fue necesario el acercamiento a la institucion ya mencionada.
e Interaccidén con los usuarios.
¢ Socializacion de los objetivos
e Promocion del centro de escucha
Dentro del objetivo de esta actividad esta reconocer los derechos y deberes de la salud mental
Reconociendo sus principales deberes
e Reconocer sus propios pensamientos, sentimientos y comportamiento
e Cuidar su bienestar fisico, emocional y mental
¢ ldentificar redes de apoyo saludables
e Aprender a reconocer, entender y manejar las emociones
Desarrollar habilidades para analizar situaciones y tomar decisiones asertivas.
sus principales derechos
e Accesos a servicios de salud mental adecuados y oportunos
Confidencialidad de la informacion personal y medica
Derecho a la no discriminacion
Derecho a la autonomia

Durante tas intervenciones individuales realizadas en la Casa de Justicia del barrio La Nevada, se llevaron
a cabo acciones de psicoeducacién orientadas al fortalecimiento de la salud mental y al bienestar emocional,

E_manile narvancismMbhaoasdaocs aoru ro Cvantonililanmicea Ahasdaca omv mm
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desde un enfoque preventivo e inclusivo. Se enfatizé la importancia de cuidar la salud emocional al mismo
nivel que la fisica, reconociéndola como un pilar esencial para mantener un equilibrio integral en la vida.

En las sesiones se promovio fa adopcién de practicas de autocuidado como estrategias fundamentales para
reducir el estrés, recargar energias y mejorar la calidad de vida. Se resalté que el autocuidado debe
adaptarse a cada persona y que su implementacion consciente en la rutina diaria contribuye no soio al
bienestar emocional, sino también a la salud fisica, favoreciendo mejores habitos de suefio, mayor capaciaad
de afrontamiento y una percepcion més positiva de la vida.

Adicionalmente, se abordaron los factores protectores y de riesgo en salud mental, promoviendo la
identificacion temprana de sefiales de alerta y fortaleciendo el ejercicio de derechos y deberes en esta
materia, con el fin de reducir estigmas y empoderar a los participantes. Finalmente, se present6 la oferta gel
Centro de Escucha como un recurso accesible y seguro que brinda orientacion psicosocial, escucha activa
y canalizacién hacia rutas institucionales, posicionandose como un espacio comunitario clave para la
atencién oportuna y humanizada.

En el cierre de cada intervencion, se orienté sobre las principales sefiales de alarma que podrian indicar la
nresencia de un problema de salud mental, destacando la importancia de buscar ayuda inmediata ante la
.-aricion de las siguientes manifestaciones:

. Tristeza persistente o sensacion continua de vacio

o Ansiedad intensa o miedo desproporcionado.

o Cambios marcados en los patrones de suefio o apetito.

. Dificultades para concentrarse o fomar decisiones cotidianas.

. Desmotivacion constante o pérdida de interés por actividades habituales.

« Sentimientos de inutilidad o desesperanza.

< Aislamiento social.

» Irritabilidad frecuente o cambios de humor abrupto.

» Ansiedad o miedo excesivo.

o Cambios notorios en el apetito o el sueno.

» Dificultad para concenirarse o tomar decisiones.

De acuerdo con las particularidades de cada intervencion, se brindaron pautas personalizadas orientadas al
fortalecimiento de la salud mental y el bienestar emocional. Estas incluyeron estrategias de autocuidado,
técnicas de manejo del estrés, fomento de habitos saludables y orientacion para ja identificacién y uso de
“jes de apoyo. Se promovid la participacion activa de las familias y fa vinculacién con los servicios
institucionales disponibles, con el fin de garantizar un acompafniamiento confinuo y oportuno.

ACTIVIDAD 2
Promocion del centro de escucha, identificacion de los deberes y derechos en salud mental, practicas claves
del autocuidado de la salud mental, prevencion de los factores de los riesgos, intervenciones individuales.

En el marco del Plan de Intervenciones Colectivas (PIC) del municipio de Valledupar, ejecutado entre ia
Secretaria Local de Salud y la E.S.E. Hospital Eduardo Arredondo Daza — HEAD, se desarrollaron acciones
en Convivencia Social y Salud Mental para promover el bienestar psicosocial de comunidades priorizadas.
| as actividades se realizaron en la Casa de Justicia del barrio La Nevada (comuna 5) en los dias 07, 08,
09, 10 y 11 de julio de 2025, con un total de 20 intervenciones individuales (dirigidas a personas en
situacion de vulnerabilidad emocional y social. Se aplicaron lineamientos técnicos de salud mental,
fomentando la escucha activa, la orientacién profesional y pautas para el fortalecimiento emocional, con un
enfoque diferencial, territorial y de derechos para garantizar una atencion humanizad. Estas acciones se
orientaron bajo los lineamientos del componente de salud mental y en coherencia con el enfogue territorial,
diferencial y de derechos.

Las intervenciones estuvieron dirigidas a la adolescencia, juventud, adulto, adulto mayor. Con el
proposito de:

« Brindar escucha activa y orientacién psicoemocional a los participantes.

o |dentificar sefales de riesgo o afectacién en salud mental.

E.mails maranciafhasdscs enu rn CvantanilannicrsMhbaasdaca crar en
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e Ofrecer herramientas de contencién emocional y pautas de afrontamiento frente a situaciones de
estrés, ansiedad, violencia o desproteccion.
e Orientar a la ruta de atencién en salud mental a guienes lo requerian, conforme al protocoio
institucional.
Objetivos de las intervenciones:
s lIdentificar signos de afectacién emocional, ansiedad, sintomas depresivos, estrés o alteraciones
conductuales en poblacién priorizada.
e Brindar contencién emocional, orientacion psicologica basica y referenmas a servicios especializados
cuando fue necesario.
e Promover practicas de autocuidado emocional, habilidades para la vida y fortalecimiento del entorno
familiar y comunitario.
Realizar educacién en salud mental desde un enfoque de derechos, género y curso de vida.
De acuerdo con lo anterior, se realizd contacto con Graciela Cruz Murifio encargada de direccionar & los
usuarios de la casa de justicia la nevada, quienes, desde su rol, promocionan el Centro de escucha.
Para el desarrollo de estas actividades fue necesario el acercamiento a ia institucion ya mencionada.
¢ Interaccién con los usuarios.
e Socializacién de los objetivos

e Promocién del centro de escucha
Dentro del objetivo de esta actividad esta reconocer los derechos y deberes de la salud mental.

Reconociendo sus principales deberes
o Reconocer sus propios pensamientos, sentimientos y comportamiento
e Cuidar su bienestar fisico, emocional y mental
» |dentificar redes de apoyo saludables
o Aprender a reconocer, entender y manejar las emociones
Desarrollar habilidades para analizar situaciones y tomar decisiones asertivas.
sus principales derechos
e Accesos a servicios de salud mental adecuados y oportunos
e Confidencialidad de la informacién personal y medica
e Derecho a la no discriminacién
e Derecho a la autonomia

el

Durante las intervenciones individuales realizadas en la Casa de Justicia del barrio La Nevada, se brindd
“igntacion y psicoeducacion con un enfoque preventivo y de promocion de la salud mental, destacando su
importancia para el bienestar integral, las relaciones interpersonales y la capacidad de afrontar situaciones
adversas. Se promovieron practicas de autocuidado como herramientas para reducir el estrés, mejorar la
calidad de vida y fortalecer la resiliencia, sefialando que cada persona debe identificar y aplicar las
actividades que mas le beneficien.

En este espacio se socializaron los factores protectores y de riesgo, asi como los derechos y deberes en
salud mental contemplados en la Ley 1616 de 2013, con el fin de reducir estigmas, garantizar el acceso
informado a la atencién especializada y fortalecer las redes de apoyo. Ademas, se abordaron temas
especificos como pautas de crianza positiva para madres adolescentes y adultas, manejo del estres,
reorganizacion familiar en procesos de separacion, apoyo a personas migrantes en situacion de desempleo,
acompafamiento a cuidadores de personas con discapacidad o adultos mayores, y orientacion para quienes
buscan continuar estudios o proyectos de vida.

Las atenciones se realizaron en un espacio seguro, privado y confidencial, aplicando técnicas como la
escucha activa, la validacién emocional, la intervencién en crisis, la autorregulacion emocional, la respiracion
consciente, la organizacion del tiempo y las practicas de relajacion. Estas acciones, desarrolladas con
enfoque diferencial y centradas en las necesidades particulares de cada participante, fortalecieron la
confianza, promovieron el empoderamiento y consolidaron al Centro de Escucha como un referente
comunitario para el apoyo emocional, la prevencién y la promocidn de la salud mental.

En el cierre de cada intervencion, se crientd sobre las principales sefiales de alarma que podrian indicar la
presencia de un problema de salud mental, destacando la importancia de buscar ayuda inmediata ante la
aparicion de las siguientes manifestaciones:
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« Tristeza persistente o sensacion continua de vacio

» Ansiedad intensa o miedo desproporcionado.

o Cambios marcados en los patrones de suefio o apetifo.

» Dificultades para concentrarse o tomar decisiones cotidianas.
» Desmotivacion constante o pérdida de interés por actividades habituales.
e Sentimientos de inutilidad o desesperanza.

o Aislamiento social.

= [rritabilidad frecuente o cambios de humor abrupto.

e Ansiedad o miedo excesivo.

» Cambios notorios en el apetito o el suefo.

» Dificultad para concentrarse o tomar decisiones.

De acuerdo con las particularidades de cada intervencion, se brindaron pautas personalizadas orientadas al
fortalecimiento de la salud mental y el bienestar emocional. Estas incluyeron estrategias de autocuidado,
técnicas de manejo del estrés, fomento de habitos saludables y orientacién para la identificacion y uso de
redes de apoyo. Se promovié la participacion activa de las familias y la vinculacion con los servicios
_institucionales disponibles, con el fin de garantizar un acompafiamiento continuo y oportuno.

ACTIVIDA 3.

Promover el autocuidado y la corresponsabilidad en salud mental, intervenciones individuales.
Promover los factores protectores para la prevencidon de las conductas de autolesion
Promover la convivencia ciudadana y la resolucion pacifica de conflictos

En el marco del desarrollo del Plan de Intervenciones Colectivas (PIC) del municipio de Valledupar,
implementado mediante un contrato interadministrativo entre la Secretaria Local de Salud y la E.S.E.
Hospital Eduardo Arredondo Daza — HEAD, desde el area de Convivencia Social y Salud Mental, Las
actividades se llevaron a cabo en la Casa de Justicia, ubicada en la comuna 5, barrio La Nevada, durante
los dias 14, 15, 16, 17 y 18 de julio de 2025, durante los cinco dias de intervencion, se realizaron un total
de 18 intervenciones individuales, dirigidas a la atencion psicosocial de personas en situacion de
vulnerabilidad psicoemocional. Estas acciones se orientaron bajo ios lineamientos del componente de salud
mental y en coherencia con el enfoque territorial, diferencial y de derechos.

“Tada intervencién se realizé6 de manera individual, en un espacio privado y seguro, garantizando la
confidencialidad, el respeto por la dignidad humana vy la atencién con enfoque diferencial. Se utilizaron
técnicas propias del acompafamiento psicolégico breve, como:

e Técnica de escucha activa.

s |dentificacion de redes de apoyo.

e Intervencion en crisis (cuando fue necesario).

e Orientacion en factores protectores y manejo emocional.

Las intervenciones estuvieron dirigidas a la adolescencia, juventud, adulto, adultoc mayor. Con el
propésito de:
e Brindar escucha activa y orientacién psicoemocional a los participantes.
e ldentificar sefales de riesgo o afectacién en salud mental.
o Ofrecer herramientas de contencion emocional y pautas de afrontamiento frente a situaciones de
estrés, ansiedad, violencia o desproteccion.
e QOrientar a la ruta de atencion en salud mental a quienes lo requerian, conforme al protocolo
institucional.
Objetivos de las intervenciones:
e ldentificar signos de afectacidbn emocional, ansiedad, sintomas depresivos, estrés o alteraciones
conductuales en poblacion priorizada.
o Brindar contencion emocional, orientacion psicologica basica y referencias a servicios especializados
cuando fue necesario.
e Promover practicas de autocuidado emocional, habilidades para ia vida y fortalecimiento del entorne
familiar y comunitario.
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Realizar educacion en salud mental desde un enfoque de derechos, género y curso de vida.
De acuerdo con lo anterior, se realizé contacto con Graciela Cruz Murific encargada de direccionar a los
usuarios de la casa de justicia la nevada, quienes, desde su rol, promocionan el Centro de escucha.
Para el desarrollo de estas actividades fue necesario el acercamiento a la institucion ya mencionada.
e Interaccidn con los usuarios.
e Socializacién de los objetivos
e Promocion del centro de escucha
Dentro del objetivo de esta actividad esta reconocer los derechos y deberes de la salud mental
Reconociendo sus principales deberes
¢ Reconocer sus propios pensamientos, sentimientos y comportamiento
e Cuidar su bienestar fisico, emocicnal y mental
o ldentificar redes de apoyo saludables
o Aprender a reconocer, entender y manejar las emociones
Desarrollar habilidades para analizar situaciones y tomar decisiones asertivas.
sus principales derechos
» Accesos a servicios de salud mental adecuados y oporfunos
e Confidencialidad de la informacion personal y medica
e Derecho a la no discriminacion
¢ Derecho a la autonomia

| —

Durante el desarrollo de las intervenciones individuales realizadas en la Casa de Justicia del barrio La
Nevada se orientaron a fortalecer la salud mental y el bienestar infegral de personas en situacion de
vulnerabilidad emocional, social y familiar. La estrategia de prevencion y promocién busca fortalecer fa salud
mental comunitaria mediante talleres de autocuidado emocional, crianza respetuosa y resolucion de
conflictos. Ademas, se implementan campafas de sensibilizacidén y se fomenta la creacién de redes de
apoyo, espacios de escucha y practicas de bienestar que favorezcan la convivencia y la resiliencia.

En cuanto a la identificacion temprana, se prioriza la capacitacion de lideres comunitarios para detectar
sefiales de alerta en la poblacién, asi como la implementacion de espacios periddicos de escucha en
comunidades vulnerables. Estos procesos se complementan con el registro y sistematizacion de casos, lo
cual permite un seguimiento oportuno y efectivo.

Finalmente, se promueve la orientacién y el acompafiamiento a través de pautas para el manejo emocional,

Jmunicacion familiar y resolucion de conflictos. También se orienta a la comunidad sobre las rutas de
acceso a servicios especializados en salud mental, violencia, consumo de sustancias y apoyo sociai,
contando con recursos humanoes e institucionales, ademas de materiales fisicos y digitales que fortalecen la
atencion.

En el cierre de cada intervencion, se orientd sobre las principales sefiales de alarma que podrian indicar la
presencia de un problema de salud mental, destacando la importancia de buscar ayuda inmediata ante la
aparicidén de las siguientes manifestaciones:

» Tristeza persistente 0 sensacion continua de vacio

« Ansiedad intensa 0 miedo desproporcionado.

o Cambios marcados en los patrones de suefio o apetito.

« Dificultades para concentrarse o tomar decisiones cotidianas.

» Desmotivacion constante o pérdida de interés por actividades habituales.

o Sentimientos de inutilidad o desesperanza.

s Aislamiento social.

« [rritabilidad frecuente o cambios de humor abrupto.

« Ansiedad o miedo excesivo.

« Cambios notorios en el apetito o el suefio.

« Dificultad para concentrarse o tomar decisiones.

De igual manera, se ofrecieron orientaciones para reforzar las redes de apoyo personaies y comunitarias,
incentivando la participacién activa de la familia y el acceso oportuno a recursos y servicios especializados.
Durante el desarrollo de las atenciones, no se detectaron situaciones gue demandaran intervencién clinica
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[urgente o remision inmediata. Estas acciones se alinean con las metas del Plan de Intervenciones Colectivas
(PIC) en el componente de Convivencia Social y Salud Mental, favoreciendo el fortalecimiento del bienestar
emocional y la consolidacién de entornos proteciores que respondan a las necesidades de las poblaciones
mas vulnerables.

ACTIVIDAD 4.

Promocion del centro de escucha, identificacion de los deberes 'y derechos en salud mental, practicas claves
del autocuidado de 1a salud mental, prevencion de los factores de los riesgos, intervenciones individuales.

En el marco del desarrollo del Plan de Intervenciones Colectivas (PIC) del municipio de Valledupar,
implementado mediante un contrato interadministrativo entre la Secretaria Local de Salud y ia E.S.E.
Hospital Eduardo Arredondo Daza — HEAD, desde el area de Convivencia Social y Salud Mental, Las
actividades se llevaron a cabo en la Casa de Justicia, ubicada en la comuna 5, barrio La Nevada, durante
los dias 21, 22, 23, 24 y 25 de julio de 2025, Durante los cinco dias de intervencion, se realizaron un total
de 10 intervenciones individuales, dirigidas a la atencion psicosocial de personas en situacion de
winerabilidad psicoemocional. Estas acciones se orientaron bajo los lineamientos del componente de salud
...ental y en coherencia con el enfoque territorial, diferencial y de derechos.

Cada intervencién se realizé de manera individual, en un espacio privado y seguro, garantizando la
confidencialidad, el respeto por la dignidad humana y la atencion con enfoque diferencial. Se utilizaron
técnicas propias del acompafamiento psicologico breve, como:

e Técnica de escucha activa.

e Identificacion de redes de apoyo.

e Intervencion en crisis (cuando fue necesario).

« Orientacion en factores protectores y manejo emocional.

Las intervenciones estuvieron dirigidas a la adolescencia, juventud, adulto, adulto mayor. Con el
propésito de:
s Brindar escucha activa y orientacién psicoemocional a los participantes.
s I|dentificar sefiales de riesgo o afectacion en salud mental.
e Ofrecer herramientas de contencion emocional y pautas de afrontamiento frente a situaciones de
. estrés, ansiedad, violencia o desproteccion.
e Orientar a la ruta de atencion en salud mental a quienes lo requerian, conforme al protocolo
institucional.
Objetivos de las intervenciones:
» ldentificar signos de afectaciéon emocional, ansiedad, sintomas depresivos, estrés o alteracicnes
conductuales en poblacion priorizada.
e Brindar contencién emocional, orientacion psicolégica basica y referencias a servicios especializados
cuando fue necesario.
e Promover practicas de autocuidado emocional, habilidades para la vida y fortalecimiento del entorno
familiar y comunitario.
Realizar educacion en salud mental desde un enfoque de derechos, género y curso de vida.
De acuerdo con lo anterior, se realizd contacto con Graciela Cruz Murifio encargada de direccionar a los
usuarios de la casa de justicia la nevada, quienes, desde su rol, promocionan el Centro de escucha.
Para el desarrollo de estas actividades fue necesario el acercamiento a la instituciéon ya mencionada.
e Interaccion con los usuarios.
e Socializacién de los objetivos
» Promocion del centro de escucha
Dentro del objetivo de esta actividad esta reconocer los derechos y deberes de la salud mental.
Reconociendo sus principales deberes
¢ Reconocer sus propios pensamientos, sentimientos y comportamiento
e Cuidar su bienestar fisico, emocional y mental
o |dentificar redes de apoyo saludables
e Aprender a reconocer, entender y manejar las emociones
Desarrollar habilidades para analizar situaciones y tomar decisiones asertivas.
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sus principales derechos
e Accesos a servicios de salud mental adecuados y oportunos
o Confidencialidad de la informacidn personal y medica
e Derecho a la no discriminacion
» Derecho a la autonomia

Durante la semana, el Centro de Escucha desarrolié intervenciones integrales orientadas al cuidado de la
salud mental y el fortalecimiento del bienestar emocional de la comunidad, bajo un enfoque psicosocial
preventivo. Se promovié la sensibilizacion sobre la importancia de identificar, comprender y gestionar
emociones, pensamientos y conductas, fomentando habitos saludables que favorezcan el equilibrio mente-
cuerpo v la construccién de entornos protectores en los ambitos familiar, comunitario e institucional.

Las atenciones realizadas se enfocaron en brindar acompariamiento personalizado para fortalecer la salud
mental y el bienestar integral. Se abordaron aspectos como el manejo del estrés, la ansiedad, Ia resolucion
pacifica de conflictos, la crianza respetuosa, la orientacion en proyectos de vida y la comunicacion familiar.
Casos especificos incluyeron apoyo a mujeres en situacion de violencia intrafamiliar, jovenes proximos a la
‘raternidad, familias en procesos de separacion y adultos mayores que enfrentaban sentimientos de soledad
. pérdida de propédsito.

Todas las intervenciones se llevaron a cabo en espacios seguros y confidenciales, favoreciendo la expresion
emocional y la activacién de rutas de apoyo cuando fue necesario. Asi, el Centro de Escucha se consolidd
como un recurso cercano, accesible y confiable, orientado a la atencidbn emocional, @ promocion del
bienestar y la articulacién con servicios especializados.

En el cierre de cada intervencion, se orientd sobre las principales sefales de alarma que podrian indicar la
presencia de un problema de salud mental, destacando la importancia de buscar ayuda inmediata ante la
aparicion de las siguientes manifestaciones:

» Tristeza persistente o sensacioén continua de vacio

o Ansiedad intensa o miedo desproporcionado.

« Cambios marcados en los patrones de suefio o apetito.

» Dificultades para concentrarse o tomar decisiones cotidianas.

« Desmotivacion constante o pérdida de interés por actividades habituales.

s« Sentimientos de inutilidad o desesperanza.

+ Aislamiento social.

« Irritabilidad frecuente o cambios de humor abrupto.

s Ansiedad o miedo excesivo.

« Cambios notorios en el apetito o el suefio.

» Dificultad para concenirarse o tomar decisiones.

Asimismo, se brindaron recomendaciones para fortalecer las redes de apoyo emocional, promoviendo i
acomparnamiento familiar y la vinculacién con servicios disponibles.

Finalmente, se informa que no se identificaron casos que requirieran atencién clinica inmediata o remisién
especializada.

Estas acciones contribuyen al cumplimiento de los objetivos trazados por el PIC en el area de convivencia
social y salud mental, promoviendo el bienestar psicosocial y fortaleciendo los entornos protectores para
poblaciones prioritarias.

ACTIVIDAD 5.
Promocion del centro de escucha, identificacion de los deberes y derechos en salud mental, practicas claves
del autocuidado de la salud mental, prevencién de los factores de los riesgos, intervenciones individuales.

En el marco del Plan de Intervenciones Colectivas (PIC) del municipio de Valledupar, ejecutado entre ia
Secretaria Local de Salud y la E.S.E. Hospital Eduardo Arredondo Daza — HEAD, se desarrollaron acciones
en Convivencia Social y Salud Mental para promover el bienestar psicosocial de comunidades priorizadas.
Las actividades se realizaron en la Casa de Justicia del barrio La Nevada {(comuna 5) en los dias 28, 29,
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30, y 31 de julio de 2025, con un total de 9 intervenciones individuales (dirigidas a personas en situacion
de vulnerabilidad emocional y social. Se aplicaron lineamientos técnicos de salud mental, fomentando la
escucha activa, la orientacion profesional y pautas para el fortalecimiento emocional, con un enfoque
diferencial, territorial y de derechos para garantizar una atenciéon humanizad. Estas acciones se orientaron
bajo los lineamientos del componente de salud mental y en coherencia con el enfoque territorial, diferencial

y de derechos.

Las intervenciones estuvieron dirigidas a la adolescencia, juventud, aduito, adulto mayor. Con €l
proposito de:
e Brindar escucha activa y orientacién psicoemocional a los participantes.
e I|dentificar sefiales de riesgo o afectacién en salud mental.
e Ofrecer herramientas de contencién emocional y pautas de afrontamiento frente a situaciones de
estrés, ansiedad, violencia o desproteccion.
o Orientar a la ruta de atencién en salud mental a quienes lo requerian, conforme al protocolo
institucional.
Objetivos de las intervenciones:
—~ » Identificar signos de afectacién emocional, ansiedad, sintomas depresivos, estrés o alteraciones
conductuales en poblacidn priorizada.
e Brindar contencién emocional, orientacién psicolégica basica y referencias a servicios especializados
cuando fue necesario.
= Promover practicas de autocuidado emocional, habilidades para la vida y fortalecimiento del entorno
familiar y comunitario.
Realizar educacion en salud mental desde un enfoque de derechos, género y curso de vida.
De acuerdo con lo anterior, se realizé contacto con Graciela Cruz Murifio encargada de direccionar a 10s
usuarios de la casa de justicia la nevada, quienes, desde su rol, promocionan el Centro de escucha.
Para el desarrollo de estas actividades fue necesario el acercamiento a la institucién ya mencionada.
e Interaccién con los usuarios.
e Socializacion de los objetivos
e Promocion del centro de escucha
Dentro del objetivo de esta actividad esta reconocer los derechos y deberes de la salud mental.
Reconociendo sus principales deberes
s Reconocer sus propios pensamientos, sentimientos y comportamiento
—~ e Cuidar su bienestar fisico, emocional y mental
o [dentificar redes de apoyo saludables :
s Aprender a reconocer, entender y manejar las emociones
Desarrollar habilidades para analizar situaciones y tomar decisiones asertivas.
sus principales derechos
e Accesos a servicios de salud mental adecuados y oporfunos
e Confidencialidad de la informacién personal y medica
s Derecho a la no discriminacién
¢ Derecho a la autonomia

Durante las intervenciones realizadas en la Casa de Justicia del barrio La Nevada se trabajé en la promocién
de la salud mental, el fortalecimiento de vinculos positivos y el desarrollo de capacidades individuales y
comunitarias. A través de espacios de escucha activa y orientacion, los participantes reflexionaron sobre sus
emociones, reconocieron factores de riesgo y protectores, y asumieron un papel activo en el cuidado de su
bienestar. Estas acciones se desarrollaron bajo un enfoque integral, resaltando la relacidn entre el equilibrio
emocional, las relaciones sanas y la calidad de vida.

La atencién incluyd a nifos, adolescentes, jévenes y adultos, con acompariamiento familiar en el caso de
menores. Se brindaron pautas de crianza respetuosa, estrategias de comunicacion asertiva y orientacion
para la identificacion de sefiales de alerta en la conducta de adolescentes. Asimismo, se abordaron temas
como la construccion de proyectos de vida, el manejo de cambios propios de la edad, la gestion del estres
académico y la importancia de los habitos saludables, fortaleciendo tanto las relaciones familiares como ia
capacidad de afrontamiento individual.

DARLEY CAROLINA GOMEZ VASQUEZ- SAYURIS SANGUINO
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Todas las intervenciones se realizaron en un ambiente seguro y confidencial, favoreciendo la libre expresion
emocional y la activacion de redes de apoyo. Se promovieron habilidades psicosociales como la resolucion
pacifica de conflictos, la gestion emocional y la toma de decisiones responsables. Ademas, se destacd que
buscar apoyo profesional es un acto de autocuidado y responsabilidad, con un impacto positivo no solo en
el bienestar individual, sino también en la estabilidad familiar y la cohesidon comunitaria.

En el cierre de cada intervencidn, se orientd sobre las principales sefales de alarma que podrian indicar ia
presencia de un problema de salud mental, destacando la importancia de buscar ayuda inmediata ante la
aparicion de las siguientes manifestaciones: '

o Tristeza persistente o sensacion continua de vacio

» Ansiedad intensa o0 miedo desproporcionado.

« Cambios marcados en los patrones de suefio o apetito.

« Dificultades para concentrarse o tomar decisiones cotidianas.

» Desmotivacion constante o pérdida de interés por actividades habituaies.

= Sentimientos de inutilidad o desesperanza.

« Aislamiento social.
— o |rritabilidad frecuente o cambios de humor abrupto.

« Ansiedad o miedo excesivo.

= Cambios notorios en el apetito o el suefio.

« Dificultad para concentrarse o tomar decisiones.

De acuerdo con las particularidades de cada intervencion, se brindaron pautas personalizadas orientadas al
fortalecimiento de la salud mental y el bienestar emocional. Estas incluyeron estrategias de autocuidado,
técnicas de manejo del estres, fomento de habitos saludables y orientacion para la identificacidén y uso de
redes de apoyo. Se promovid la participacién activa de las familias y la vinculacion con los servicios
institucionales disponibles, con el fin de garantizar un acomparfiamiento continue y oporfuno.

CARACTERIZACION SALUD MENTAL
CENTRO DE ESCUCHA, (CASA JUSTICIA LA NEVADA)

Este informe presenta los resultados de una caracterizacion en salud mental realizada a una muestra de 77
personas, con ¢l objetivo de obtener un perfil general de la poblacién en estudio vy de identificar posibles
areas de intervencién. La muestra se compone de 64 mujeres y 13 hombres, distribuidos en 5 grupos etarios:
“““fiez (1), adolescencia (5}, juventud (44), adultez (22), vejez (5).

Metodologia

1.Poblacién: La muestra se selecciond de la comunidad del barrio la nevada comuna 5

2.Instrumentos: Se utilizé el instrumento de cuestionario para la recoleccion de informacion.
3.Procedimiento: La recopilacion de datos se realizé mediante el procedimiento de recoleccion de datos.
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La muestra estad compuesta mayoritariamente por mujeres (83%), con baja representacién masculina (17%j)
y sin registro de personas LGTB, lo que evidencia una marcada predominancia femenina en la poblacion

analizada.

DISTRIBUCION POR EDAD
GRAFICA #2
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La distribucion por momento del curso de vida muestra una clara concentracion en el grupo de juventud (18
a 28 afnos), que representa el 57% de la poblacién (44 personas). En segundo lugar, se encuentra la adultez
(29 a 59 aflos) con un 29% (22 personas), seguida por adolescencia (12 a 17 afios) con un 15% (5 personas)
y vejez (60 afios 0 mas) con un 6% (5 personas). La primera infancia (0 a 5 afics) no tiene representacién vy
la infancia (6 a 11 afos) apenas alcanza el 1% (1 persona).

DISTRIBUCION POR ESTADO DE EMBARAZO
GRAFICA #3
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La grafica muestra que solo 1% de la poblacién (1 persona) se encuentra en estado de embarazo, mientras

que el 99% (76 personas) no lo esta. Esta baja proporcién indica que la condicidén de embarazo no es un
factor representativo dentro de la muestra analizada.
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DISTRIBUCION DE ETNIA
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La distribucién étnica refleja que el 96% de la poblacién (74 personas) se clasifica en la categoria “otros”,
mientras que las minorias étnicas tienen una presencia reducida: afrodescendientes representan el 3% (2
personas) e indigenas el 1% (1 persona). No se registran personas que se identifiguen como ROOM (0%).

DISTRIBUCION DE VICTIMAS
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LLa informacién muestra que, del total de 77 personas, el 58% (45 personas) no se identifica como victima,
mientras que el 42% restante si lo hace, distribuyéndose en diferentes categorias. El grupo mas
representativo entre las victimas corresponde al desplazamiento forzado con un 19% (15 personas), seguido
por otras formas de victimizacién con un 14% (11 personas) y migracidn con un 8% (6 personas). No se
registran casos en la categoria “ante otros”.

Estos datos reflejan que, aungue la mayoria de la poblacidon no se reconoce como victima, existe una
proporcién significativa que si ha vivido situaciones de vulneracién, siendo el desplazamiento forzado ia mas
frecuente.

Comails aaransria@Mhasdsca omi rn cvantanillannicafmMbasdaca cav ea




SECRETARIA LOCAL DE SALUD
E.S.E HOSPITAL EDUARDO ARREDONDO DAZA

R
R
ALEALDIA

pevkLLEourer PLAN DE INTERVENCIONES COLECTIVAS PiC-2025

DISTRIBUCION DE PERSONAS CABEZA DE FAMILIA
GRAFICA #6
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La grafica refleja que, del total de 57 personas, el 21% (12 personas) se identifica como cabeza de familia,
mientras que el 79% (45 personas) no lo es. Esto indica que, aunque la mayoria no asume la responsabilidad
principal del sostenimiento del hogar, existe un grupo significativo que si carga con esta funcion.

DISTRIBUCION DE PERSONAS EN ESTADO DE DISCAPACIDAD
GRAFICA #7
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La grafica muestra que del total de 77 personas, no se registran personas con discapacidad (PCD), mientras
que un 3% (2 personas) son cuidadores de PCD y el 97% restante (75 personas) no se encuentra en ninguna
de estas categoriasEstos datos indican que la condicién de discapacidad no esta presente de manera directa
en la poblacién encuestada, aungue existe un pequefio grupo que asume la labor de cuidador.
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CARACTERIZACION DE LOS RIESGOS EN SALUD MENTAL
(CENTRO DE ESCUCHA LA NEVADA)

CATEGORIA DE RIESGO EN SALUD MENTAL
e

)

A0
0%
20%

10%

g Ey

5 5

WIGLENOA CONFLICTOS COMUNITARIDS O SITUSCIONES CIFICULTADES B FROBLEMAS CONFLICTOS FAMIUARE YOS aras
PSICOLOGICA/ENOTONAL EANKUARES ANFLIADCS LABCRALES/ECONOMICAS  CRIAMZAUNMITES/CONDUCTA  ENOUICNALENTRISTEZA, PAREIASCSIVIVENDIA CRUSASLRIELMSTANCIAS

INFANTIL ANSEDAD, ESYEES, DUELD}

La distribucion de los casos atendidos en el Centro de Escucha muestra que la mayoria de las situaciones
corresponden a la categoria de “otras causas, circunstancias”, con un 51% (39 intervenciones). En esta
categoria se incluyen factores relacionados con €l proyecto de vida, el consumo de sustancias psicoactivas
y diversas problematicas sociales que afectan la salud mental de la comunidad.

En segundo lugar, se encuentran los problemas emocionales como tristeza, ansiedad, estrés y duelo, que
representan el 12% de los casos (9 intervenciones). Este dato confirma la necesidad de continuar
...taleciendo estrategias de autocuidado y acompafiamiento psicosocial.

Con una menor frecuencia, se identificaron las siguientes problematicas:
» Conflictos familiares y de pareja: 9% (7 intervenciones).
» Dificultades en la crianza: 6% (5 intervenciones).
o Situaciones laborales y econdomicas: 9% (7 intervenciones).
« Violencia psicoldgica: 6% (5 intervenciones).
« Conflictos comunitarios: 6% (5 intervenciones).

Estos hallazgos evidencian que el Centro de Escucha constituye un recurso esencial para la deteccion
temprana de riesgos, la orientacidén oportuna y la articulacion con servicios especializados, contribuyendo
asi a la promocién del bienestar emocional y comunitario.

Violencia psicolégica / emocional (6%)

e Los usuarios buscan un espacio seguro para ser escuchados, ya que muchas veces no tienen con
quién hablar de las agresiones emocionales que enfrentan.
El centro funciona como un primer canal de desahogo y validacion, evitando la revictimizacion.
Se logra identificar patrones de maltrato que podrian ser invisibles en el entorno familiar o social.
El acompariamiento permite orientar sobre rutas de apoyo (comisarias, ICBF, lineas de atencién).
L.a orientaciéon temprana puede evitar la cronificacién del dafio emocional.

a @ @

Conflictos comunitarios / familiares ampliados (6%])
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Los conflictos suelen reflejar tensiones vecinales, problemas de convivencia y falta de comunicacion
asertiva.

E! centro de escucha permite la mediacién inicial y fomenta el dialogo sin juicios.

Brinda un espacio neutral donde las personas pueden reconocer el impacto colectivo de sus
acciones.

Se identifican probleméticas recurrentes que afectan la cohesion social del territorio.

Las intervenciones evidencian la necesidad de promover estrategias comunitarias de resolucion
pacifica de conflictos.

Situaciones laborales / econdmicas (8%)

8 8 o o

Parte de las intervenciones estan ligadas al desempleo, inestabilidad laboral o deudas.

El centro brinda acompafamiento emocional frente a la frustracién y la incertidumbre econdmica.
Se orienta sobre recursos institucionales disponibles {agencias de empleo).

Estas consultas reflejan cémo la economia impacta la salud mental y la convivencia.

Se convierte en un punto clave para fortalecer la resiliencia v la bisqueda de alternativas.

““ficultades en crianza / conducta infantil (6%}

Los padres o cuidadores buscan pautas para manegjar conductas dificiles en los nifios.

El centro ofrece un espacio de orientacion en crianza respetuosa y habilidades parentales.

Se logra contener la angustia de los padres frente a situaciones de rebeldia o desobediencia.

Estas consultas permiten identificar necesidades de apoyo en escuelas u ofras instituciones.

Se fomenta la prevencion de dinamicas violentas en la crianza y el fortaiecimiento del vinculo afectivo.

Problemas emocionales (12%)

Esta es la categoria mas recurrente, mostrando la necesidad de hablar de tristeza, ansiedad, estrés
o duelo.

El centro cumple la funcidén de un espacio de desahogo inmediato y sin estigmas.

Se brinda escucha activa y contencién, reduciendo el riesgo de aislamiento o complicaciones
emocionaies.

Se detectan casos que requieren remision a servicios especializados de salud mental.

Se visibiliza la importancia de la salud emocional en la vida cotidiana y en la comunidad.

“nflictos familiares / de pareja (9%)

Los usuarios expresan desacuerdos, discusiones frecuentes y rupturas afectivas.

Ei centro ofrece un espacio neutral que favorece la reflexion sobre la comunicacién y el respeto.
Se detectan factores de riesgo como dependencia emocional o violencia encubierta.

Estas consultas permiten orientar sobre rutas de conciliacién o apoyo juridico si es necesario.
Se fomenta la construccidon de vinculos mas sanos y respetuosos.

7. Otras causas, circunstancias (53%)

Esta categoria amplia refleja que el centro es un recurso flexible que responde a multiples
necesidades.

inciuye consultas sobre tramites, salud fisica, dudas legales o acompafiamiento en crisis, consumo
de drogas, proyectos de vida, entre otros.

Reafirma que la comunidad percibe el espacio como un lugar de confianza y apoyo integral.
Permite al equipo identificar nuevas demandas del territoric que nc estaban contempladas
inicialmente.

Muestra que la orientacion no siempre requiere psicoterapia, pero si escucha activa, guia v remisién
adecuada.

IMPACTO DE LAS INTERVENCIONES

Acceso a un espacio seguro y confiable: El centro de escucha permitié a los usuarios contar con
un entorno confidencial donde expresar libremente sus preocupaciones, lo que favorecid la
construccion de confianza y redujo la sensacidn de aislamiento frente a sus problematicas.
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¢ Fortalecimiento de recursos personales y familiares: A través de la orientacion brindada, los
participantes adquirieron herramientas practicas para el manejo de emociones, la resclucion de
conflictos familiares y la mejora de la comunicacion, io que contribuye a generar relaciones mas
armonicas en el hogar y en la comunidad.

» Prevencion y promocion de la salud mental: Las intervenciones realizadas ayudaron a identificar
de manera temprana situaciones de riesgo asociadas a consumo de sustancias psicoactivas,
violencia intrafamiliar o dificultades en el proyecto de vida, canalizando los casos que lo requerian
hacia las instituciones correspondientes.

o Empoderamiento comunitario: La orientacion brindada favorecié que los usuarios reconocieran sus
capacidades para afrontar las dificultades cotidianas, incrementando la autoconfianza, la resiliencia y
el sentido de agencia en la toma de decisiones personales y familiares.

¢ Vinculacion institucional: Se logré fortalecer la relacién entre la comunidad y las entidades de salud,
=~ creando un puente de comunicacion que promueve la participacion ciudadana y el acceso oportunc
a servicios de apoyo especializados.

IMPACTO DE LAS LINEAS ESTRATEGICAS DEL CENTRO DE ESCUCHA

LINEA ESTRATEGICA IMPACTO OBSERVADO
Escucha activa y acompafnamiento emocional Generé confianza en los usuarios, facilitd la
expresion de sentimientos y permitié la identificacién
temprana de necesidades de orientacion.
Promocion del autocuidado emocionai Brindd herramientas practicas para el manejo de la
tristeza, el estrés y la ansiedad, favoreciendo la
autorregulacion y el bienestar cotidiano.
Orientacién en habilidades de crianza y Ofrecid pautas para el fortalecimiento de Ia
convivencia comunicacion positiva, la crianza respetucsa y la
L resolucion pacifica de conflictos en el hogar.
Apoyo en situaciones laborales y economicas Orientd a los usuarios en la identificacion de rutas
institucionales vy estrategias de afrontamiento,
disminuyendo la incertidumbre y reforzando la

resiliencia.
Difusién de rutas de atencion en salud mental y  Facilité el acceso y la remision oportuna a servicios
servicios de apoyo especializados, promoviendo la prevencidén vy
evitando la cronificacion de problematicas.
Orientacién en proyecto de vida y prevencion impulsé la reflexion frente al consumo de sustancias
de riesgos psicoactivas, las decisiones personales y la

construccién de metas, fortaleciendo la toma de
decisiones responsables.

Los resultados de la caracterizacion reflejan una vision amplia de las principales problematicas que afectan
el bienestar psicosocial de la poblacion atendida. En conclusion, se evidencian tendencias marcadas hacia
los conflictos familiares y de pareja, las dificultades emocionales, el consumo de sustancias, las situaciones
relacionadas con la salud fisica y mental, asi como la violencia y el maitrato. Estos hallazgos subrayan la
necesidad de fortalecer estrategias de prevencién, promocion y atencion integral, con énfasis en el
acompanamiento comunitario, la creacion de redes de apoyo y el acceso oportuno a servicios especializados
que favorezcan el desarrollo de entornos protectores y resilientes.

Plan de accidon

Puntos clave identificados:
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» Deteccion temprana: Se identificaron sefiales de riesgo en problematicas emocionales, familiares,
comunitarias y de consumo de sustancias. .

» Grupos de riesgo: Mujeres jévenes, cuidadores, adultos mayores v personas en situacién de
vulnerabilidad econdmica.

» Factores de riesgo: Conflictos familiares, violencia psicolégica, dificultades econdémicas, consumo
de sustancias y carencia de redes de apoyo.

= MNecesidades de atencién: Alta demanda de orientacién psicosocial y articulacion con servicios de
salud mental especializados.

Objetivos Generales

= Promover el bienestar emocional y la convivencia pacifica en la comunidad.

» Reducir factores de riesgo psicosocial y fortalecer factores protectores.

« Fortalecer la articulacion interinstitucional para la atencion integral de los casos identificados.

Estrategias vy Acciones Especificas

1. Prevencién y promocion

= Talleres comunitarios sobre autocuidado emocional, manejo de conflicios y crianza respetuosa.

<« Campafas de sensibilizacion sobre la importancia de la salud mental en entornos comunitarios.
= Fomento de habitos saludables: redes de apoyo, espacios de escucha, practicas de bienestar.

2. ldentificacién temprana
o Capacitacion a lideres comunitarios para la deteccion de sefiales de alerta.
« Implementacién de espacios periédicos de escucha en sectores de mayor vulnerabilidad.
o Registro y sistematizacion de casos para seguimiento.

3. Orientacion y acompafiamiento
= Ofrecer pautas de manejo emocional, estrategias de comunicacidn familiar y resolucion de conflictos.
» Orientacion sobre rutas de acceso a servicios especializados en salud mental.
» Fortalecimiento de la red interinstitucional (salud, educacion, justicia, bienestar familiar).
= Realizar charlas de de informacién en salud y promocién de ia salud mental.

4. Recursos disponibles
» Humanos: Facilitadores del Centro de Escucha, lideres comunitarios, apoyo institucional.
- Materiales:
o Material didactico de autocuidado y promocién de la salud mental.
o Recursos digitales para orientacién (videos, fotos).
o Instrumentos de tamizaje breve (cuestionarios psicoldgicos y psicosociales) para identificacién
inicial de factores de riesgo.

CONSOLIDACION DEL ENFOQUE DIFERENCIAL
CENTRO DE ESCUCHA CASA DE JUSTICIA LA NEVADA
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ANEXOS

e Registro fotografico con fecha

e Registro de asistencia formato de anexos técnicos.

e Informe mensual de ejecucidn, caracterizando los riesgos en salud mental.

s Consolidado de informacién en Excel con las actividades descripcion de poblacidn diferencial

¢ Entregar en fisico y en digital

e Informe final de ejecucion, evidenciando el impacto de las intervenciones y caracterizacion de riesgos
en salud mental de la poblacién con enfoque diferencial.
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ACTIVIDAD 3.

PROMOCION DEL CENTRO DE ESCUCHA, IDENTIFICACION DE LOS DEBERES Y DERECHOS EN
SALUD MENTAL, PRACTICAS CLAVES DEL AUTOCUIDADO DE LA SALUD MENTAL, PREVENCION
DE LOS FACTORES DE LOS RIESGOS, INTERVENCIONES INDIVIDUALES.
14/07/2025-18/07/2025 9:30AM-12:30M
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ACTIVIDAD 4.
PROMOCION DEL CENTRO DE ESCUCHA, IDENTIFICACION DE LOS DEBERES Y DERECHOS EN
SALUD MENTAL, PRACTICAS CLAVES DEL AUTOCUIDADO DE LA SALUD MENTAL, PREVENCION
DE LOS FACTORES DE LOS RIESGOS, INTERVENCIONES INDIVIDUALES.

21/07/2025-25/07/2025 9:30AM-12:-30M
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ACTIVIDAD 5.
PROMOCION DEL CENTRO DE ESCUCHA, IDENTIFICACION DE LOS DEBERES Y DERECHOS EN
SALUD MENTAL, PRACTICAS CLAVES DEL AUTOCUIDADO DE LA SALUD MENTAL, PREVENCION
DE LOS FACTORES DE LOS RIESGOS, INTERVENCIONES INDIVIDUALES.
28/07/2025-31/07/2025 9:30AM-12:30M
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CENTRO DE ESCUCHA CENTRC DE DESARROLLO VECINAL {CDV)

En el marco del desarrollo del Plan de Intervenciones Colectivas (PIC) del municipio de Valledupar,
ejecutado mediante contrato interadministrativo entre la Secretaria Local de Salud y la E.S.E. Hospital
Eduardo Arredondo Daza (HEAD), desde el componente de Convivencia Social y Salud Mental, se lievo a
cabo una jornada integral de promocion, orientacién y atencion psicosocial en el Centro de Desarrollo
vecinal durante los dias 1 al 4 de julio de 2025.

Durante estos cuatro dias de intervencion territorial, se realizaron 20 atenciones individuales, dirigidas a
adolescentes, jovenes, aduitos y adultos mayores en situacion de vulnerabilidad psicoemocional. Las
intervenciones se desarrollaron con enfoque territorial, diferencial, de curso de vida y basado en derechos
humanos, en coherencia con los lineamientos del componente de saiud mental.

Objetivos de la intervencion:

» Brindar escucha activa y orientacidon emocional a la poblacion participante.

. Identificar signos de alerta relacionados con afectaciones en salud mental, como sintomas de
ansiedad, depresion, estrés o alteraciones del comportamiento.

o Ofrecer herramientas de contencién emocional y estrategias de afrontamiento ante situaciones
adversas.

o Orientar a la poblacion hacia la ruta de atencidn en salud mental, cuando se identificaron criterios
clinicos o psicosociales que lo requerian.

Cada intervencion se realizd de forma individual, privada y confidencial, empleando técnicas de
acompafiamiento psicoldgico breve, taies como:

s Escucha activa.

« ldentificacion de redes de apoyo.

o Intervencion en crisis (cuando fue pertinente).

» Orientacion sobre factores protectores y manejo emocional.

Tematicas abordadas y estrategias aplicadas:

— 1. Promocion del Centro de Escucha:
o Se socializaron los servicios ofrecidos: escucha activa, orientaciéon psicosocial, remision
oportuna, activacion de rutas y acompafiamiento emocional.
o Se destaco gue el Centro cuenta con condiciones fisicas adecuadas, ambiente segurc y
personal capacitado.
2. Educacion en salud mental y autocuidado:
o Se reforzé la importancia de cuidar la salud mental al igual que la salud fisica.
o Se promovieron practicas de autocuidado como pausas activas, tiempo personal, expresion
emocional, ejercicio y alimentacién saludable.
o Se explicd que el autocuidado es dinamico y debe adaptarse a las necesidades individuales.
3. Deberes y derechos en salud mental:
o Deberes:
= Reconocer pensamientos, sentimientos y comportamientos.
= Cuidar del bienestar fisico, emocional y mental.
= |dentificar redes de apoyo saludables.
= Aprender a manejar emociones y tomar decisiones asertivas.
o Derechos:
= Acceso a servicios de salud mental adecuados y oportunos.
= Confidencialidad de la informacion personal y médica.
= No discriminacion por condiciones de salud mental.
= Derecho a la autonomia y al trato digno.
4. Prevencién de riesgos y promocion de factores protectores:
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o Se explico la diferencia entre factores de riesgo (violencia, aislamiento, consumo de SPA} y
factores protectores (redes familiares, habilidades emocionales, acceso a servicios).

o Se enfatizd la importancia de su identificacion para prevenir trastornos psicologicos y fortalecer
capacidades de afrontamiento.

5. Sefiales de alarma en safud mental:

o Tristeza persistente o sentimientos de vacio.

o Ansiedad intensa o miedo desproporcionado.

o Cambios notables en el suefio o apetito.

o Dificultades para concentrarse o tomar decisiones.

Resultados de la actividad:

. Se realizaron 20 intervenciones individuales sin casos que ameritaran atencion clinica urgente ni

remision especializada inmediata.

» Se fortalecio la conciencia comunitaria sobre la importancia del cuidado emocional, los derechos
en salud mental y el acceso a los servicios del Centro de Escucha.

s Se promovié el reconocimiento de sefiales de alerta y practicas de autocuidado emocional como
estrategias clave para el bienestar psicosocial.

ACTIVIDAD 2

Promover el autocuidado y la corresponsabilidad en salud mental, intervenciones individuales.
Promover los factores protectores para la prevencion de las conductas de autolesion
Promover la convivencia ciudadana y la resolucién pacifica de conflictos

En el marco del desarrollo del Plan de Intervenciones Colectivas (PIC) del municipio de Valledupar, ejecutado
mediante contrato interadministrativo entre la Secretaria Local de Salud y la E.S.E. Hospital Eduardo
Arredondo Daza (HEAD), desde el componente de Convivencia Social y Salud Mental, se desarrolio una
segunda jornada de intervencidén comunitaria en el Centro de Desarrollo Vecinai (C.D.V) (Comuna 4),
durante los dias del 7 al 11 de julio de 2025.

Durante esta semana de intervencion territorial se realizaron 20 atenciones individuales, dirigidas a personas
‘.~ gituacion de vulnerabilidad psicoemocional, incluyendo adolescentes, jovenes, adultos y adultos mayores.
LdS acciones se orientaron a promover el autocuidado, la corresponsabilidad en salud mental, la prevencion
de conductas autolesivas, y el fortalecimiento de la convivencia ciudadana, en coherencia con los enfoques
territorial, diferencial, de curso de vida y basado en derechos humanos.

Objetivos especificos:

« Promover el autocuidado emocional y la corresponsabilidad individual y colectiva en el mantenimiento
de la salud mental.

o Fortalecer los factores protectores para prevenir conductas de riesgo como la autolesion y brindar
herramientas de afrontamiento saludable.

e Estimular la resolucién pacifica de conflictos y la mejora de la convivencia comunitaria.

» ldentificar signos de afectacién emocional que requieran intervencion o remisién a la red de servicios

en salud mental.
Metodologia y desarrolio de la actividadi:

Cada atencion fue realizada de manera individual, confidencial y en un espacio seguro, garantizando el
respeto por ia dignidad humana. Se emplearon técnicas breves de acompafiamiento psicoldgico, tales como:

o Escucha activa.
« ldentificacion de redes de apoyo.
= Qrientacion sobre factores protectores.
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« Intervencion en crisis (cuando fue pertinente).

Estas intervenciones fueron posibles gracias a la coordinacion con Cristina Luqués, funcionaria
responsable de direccionar a los usuarios al Centro de Escucha, el cual fue promovido durante las jornadas
como un espacio accesible, seguro y confiable para la orientacion y atencién emocional.

Ejes tematicos abordados:

1. Autocuidado y saiud mental

Se reforzé la importancia del autocuidado como préactica esencial para el equilibrioc emocional, destacando
que este debe ser personalizado y adaptado a las necesidades individuales. Se promovieron practicas como:

« Tiempo personal y descanso adecuado.
« Reconocimiento y manejo de emociones.
» ldentificacion de actividades reconfortantes.

™ Factores protectores vs. conductas de riesgo

Se socializd la diferencia entre factores protectores (red de apoyo, autoestima, habilidades sociales) y
factores de riesgo (aislamiento, violencia, consumo de SPA). Se enfatizd en el reconocimiento temprano de
sefiales de alerta para prevenir conductas autolesivas.

3. Deberes y derechos en salud mental

Se orientd a los participantes sobre sus deberes en el autocuidado mental y emocional, y se promovio el
conocimiento de sus derechos fundamentales:

» Derechos: acceso a servicios adecuados, confidencialidad, no discriminacién, autonomia.
« Deberes: cuidar su bienestar, identificar redes de apoyo, reconocer y manejar emociones, tomar
decisiones saludables.

4. Resolucién pacifica de conflictos

-2 brindaron pautas para el manejo de conflictos cotidianos, promoviendo el uso del didlogo, la empatia y
la mediacion como herramientas de convivencia ciudadana. Se fomentdé la importancia de reconocer las
emociones propias v ajenas como base para resolver situaciones adversas sin recurrir a la violencia.

Resultados de la intervencion:

« 20 intervenciones individuales realizadas con poblacion priorizada.

« 0 casos identificados que requirieran atencién clinica inmediata o remision especializada.

+ Fortalecimiento de la conciencia sobre autocuidado y salud emocional.

+ Reconocimiento de derechos y deberes en salud mental por parte de los participanies.

=« Promocion activa del Centro de Escucha como dispositivo comunitario de apoyo psicosocial.

ACTIVIDAD 3

En el marco del Plan de Intervenciones Colectivas (PIC) del municipio de Valledupar, ejecutado mediante
contrato interadministrativo entre la Secretaria Local de Salud y la E.S.E. Hospital Eduardo Arredondo Daza
(HEAD), desde el area de Convivencia Social y Salud Mental, se ilevd a cabo la tercera jornada de atencién
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comunitaria en el Centro de Desarrollo Vecinal (C.D.V.), ubicado en la Comuna 4, durante los dias 14 al 18
de julio de 2025.

Esta jornada tuvo como ejes tematicos principales:

« Promocioén del Centro de Escucha como dispositivo comunitario de apoyo psicosocial.

« |dentificacién de deberes y derechos en salud mental, con enfoque en la garantia del acceso a
servicios integrales.

» Socializacion de practicas clave de autocuidado de la salud mental, orientadas a fortalecer el
bienestar emocional.

o Prevencion de factores de riesgo psicosocial, incluyendo el consumo de sustancias psicoactivas, la
violencia y el aislamiento.

e Intervenciones individuales de orientacién y apoyo emocional.

Durante los cinco dias de intervencion, se realizaron un total de 20 atenciones individuales, dirigidas a
personas en situacion de vulnerabilidad psicoemocional, incluyendo poblacion adolescente, juvenil, adulta y
adulta mayor.

Estas acciones se desarrollaron bajo los principios de:

« Confidencialidad

» Respeto por la dignidad humana

s Enfoque diferencial y territorial

e Garantia de derechos en salud mental

Todo el proceso se llevd a cabo en coherencia con los lineamientos del componente de Salud Mental del
PIC, promoviendo el acceso a servicios de orientacion psicosocial, la deteccion oportuna de situaciones de
riesgo y el fortalecimiento de factores protectores en los entornos comunitarios.

Objetivos de la actividad:

- Brindar escucha activa y orientacién psicoemocional a los participantes.
= ldentificar sefiales de alerta relacionadas con la salud mental y emocional.
-« Promover practicas de autocuidado, habilidades para la vida y fortalecimiento del entorno familiar y
comunitario.
o Orientar hacia la ruta de atencion en salud mental, en los casos que lo ameriten.
o Socializar los deberes y derechos en salud mentai desde un enfoque educativo vy preventivo.

Desarrollo de las intervenciones:

Las atenciones se realizaron de manera individual, en espacios privados y seguros, utilizando técnicas
propias del acompanamiento psicolégico breve:

« [Escucha activa y empatica.
« ldentificacién de redes de apoyo.

s Intervencidn en crisis (cuando fue requerida).
« Orientacion sobre factores protectores y estrategias de manejo emocional.

Ejes tematicos abordados:

1. Promocion del Centro de Escucha
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Se socializé con los participantes la existencia y funcionamiento del Centro de Escucha como espacio
comunitario para el acompafiamiento emocional, canalizacion a servicios especializados, activacion de rutas
y contencién psicosocial. Se destacod que el centro cuenta con condiciones fisicas adecuadas (ambiente
ventilado, comodo y privado) y personal capacitado para brindar atencion humanizada.

2. Deberes y derechos en salud mental
Se reforzaron los principales derechos:

o Acceso a servicios adecuados, oportunos y de calidad.
e Confidencialidad de la informacién.
e Derecho a la no discriminacién y a la autonomia.

Y los deberes:

« Reconocer pensamienios y emociones.
« Cuidar del bienestar fisico y emocional.
- Establecer redes de apoyo saludables.
« Tomar decisiones conscientes y asertivas.

3. Autocuidado y prevencion de riesgos

Se brindé orientacion sobre la importancia del autocuidado como una practica dindmica y personalizada que
favorece la salud mental. Se promovieron habitos como:

» Tiempo personal y descanso adecuado.
- ldentificacion de actividades placenteras.
« Comunicacién emocional efectiva.

También se explicaron los factores protectores y de riesgo, con énfasis en su identificacion temprana para
prevenir trastornos psicolégicos y fortalecer habilidades de afrontamiento.

Senales de alarma abordadas:

o

uurante cada sesion se orientd sobre manifestaciones gue requieren atencidén oportuna:

o Tristeza persistente o sentimientos de vacio.

¢ Ansiedad o miedo excesivo.

» Cambios en el suefio o el apetito.

s Dificultad para concentrarse o tomar decisiones.

Resultados de la actividad:

e 20 intervenciones individuales realizadas.

» Promocion efectiva del Centro de Escucha y su oferta de servicios.

» Incremento en el conocimiento de la poblacion sobre los derechos y deberes en salud mental.
« Fortalecimiento de las practicas de autocuidado emocional y de los entornos protectores.

o Se identificaron tres casos que requirieran atencion clinica inmediata o remision especializada.

Conclusion:
La tercera jornada de intervencidon contribuyé al cumplimiento de los objetivos del componente de

Convivencia Social y Salud Mental del PIC, fomentando el bienestar emocional, el ejercicio de derechos y la
corresponsabilidad en el cuidado de la salud mental. Estas acciones refuerzan el papel del Centro de
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Escucha como un recurso comunitario clave para la promocion del bienestar psicosocial y la prevencion de
riesgos en poblacion priorizada.

Durante el proceso de intervencién, se identificaron tres casos que requerian remision a atencion
especializada. Se tratd de nifios que estaban atravesando una situacion emocional dificil derivada de la
separacion de sus padres, motivo por el cual la madre solicité la remision a los servicios de psicologia de su
respectiva EPS para dar continuidad al proceso de apoyo.

Estas remisiones se enmarcan en el componente de Convivencia Social y Salud Mental del Plan de
Intervenciones Colectivas (PIC), con el objetivo de garantizar el acceso a servicios integrales y fortaiecer las
acciones de cuidado hacia las poblaciones en situacion de vulnerabilidad.

ACTIVIDAD 4

En el marco del Plan de Intervenciones Colectivas (PIC) del municipic de Valledupar, ejecutado mediante
T ntrato interadministrativo entre la Secretaria Local de Salud y la E.S.E. Hospital Eduardo Arredondo Daza
(HEAD), desde el area de Convivencia Social y Salud Mental, se llevé a cabo la tercera jornada de atencion
comunitaria en el Centro de Desarrolio Vecinal (C.D.V.), ubicado en la Comuna 4, durante los dias 21 al 25
de julio de 2025.

Esta jornada tuvo como ejes tematicos principales:

= Promocion del Centro de Escucha como dispositivo comunitario de apoyo psicosocial.

« ldentificacion de deberes y derechos en salud mental, con enfoque en la garantia del accesc a
servicios integrales.

o Socializaciéon de practicas clave de autocuidado de la salud mental, orientadas a fortalecer el
bienestar emocional.

e Prevencion de factores de riesgo psicosocial, incluyendo el consumo de sustancias psicoactivas, la
violencia y el aislamiento.

e [ntervenciones individuales de orientacién y apoyo emocional.

!Durante los cinco dias de intervencion, se realizaron un total de 20 atenciones individuales, dirigidas a
i, zrsonas en situacion de vulnerabilidad psicoemocional, incluyendo poblacidén adolescente, juvenil, adulta y
aduita mayor.

Estas acciones se desarrollaron bajo los principios de:

Confidencialidad

Respeto por la dignidad humana
Enfoque diferencial y territorial
Garantia de derechos en salud mental

Todo el proceso se llevé a cabo en coherencia con los lineamientos del componente de Salud Mental del
PIC, promoviendo el acceso a servicios de orientacién psicosocial, la deteccion oportuna de situaciones de
riesgo y el fortalecimiento de factores protectores en los entornos comunitarios.

Objetivos de la actividad:

« Brindar escucha activa y orientacion psicoemocional a los participantes.

o ldentificar sefales de alerta relacionadas con la salud mental y emocional.

» Promover practicas de autocuidado, habilidades para la vida y fortalecimiento del entorno familiar y
comunitario.

o Orientar hacia la ruta de atencion en salud mental, en los casos que lo ameriten.
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» Socializar los deberes y derechos en salud mental desde un enfoque educativo y preventivo.

Desarrollo de las intervenciones:

Las atenciones se realizaron de manera individual, en espacios privados y seguros, utilizando tecnicas
propias del acompafamiento psicologico breve:

» FEscucha activa y empatica.
» ldentificacidn de redes de apoyo.

« Intervencion en crisis {cuando fue requerida).
. Orientacion sobre factores protectores y estrategias de manejo emocional.

Ejes tematicos abordados:

1. Promocion del Centro de Escucha

Se socializé con los participantes la existencia y funcionamiento del Centro de Escucha como gespacic
comunitario para el acompafiamiento emocional, canalizacion a servicios especializados, activacion de rutas

y contencién psicosocial. Se destacé que el centro cuenta con condiciones fisicas adecuadas (ambiente
ventilado, comodo y privado) y personal capacitado para brindar atencién humanizada.

2. Deberes y derechos en salud mental

Se reforzaron los principales derechos:
» Acceso a servicios adecuados, oportunos y de calidad.
« Confidencialidad de la informacion.
» Derecho a la no discriminacion y a la autonomia.

~* los deberes:

» Reconocer pensamientos y emociones.

» Cuidar del bienestar fisico y emocional.

» Establecer redes de apoyo saludables.

« Tomar decisiones conscientes y asertivas.

3. Autocuidado y prevencion de riesgos

Se brindd orientacion sobre la importancia del autocuidado como una practica dinamica y personalizada que
favorece la salud mental. Se promovieron habitos como:

» Tiempo personal y descanso adecuado.
« |dentificacion de actividades placenteras.
« Comunicacién emocional efectiva.

También se explicaron los factores protectores y de riesgo, con énfasis en su identificacion temprana para
prevenir trastornos psicolégicos y fortalecer habilidades de afrontamiento.

Sefnales de alarma abordadas:

Durante cada sesién se orientd sobre manifestaciones que requieren atencién oportuna:
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o Tristeza persistente o sentimientos de vacio.

» Ansiedad o miedo excesivo.

o Cambios en el suerio o el apetito.

» Dificultad para concentrarse o tomar decisiones.

Resultados de la actividad:

» 20 intervenciones individuales realizadas.

« Promocion efectiva del Centro de Escucha y su oferta de servicios.

» Incremento en el conocimiento de la poblacidn sobre los derechos y deberes en salud mental.
« Fortalecimiento de las practicas de autocuidado emocional y de los entornos protectores.

« se identificaron tres casos que requirieran atencion clinica inmediata o remisidén especializada.

Conclusion:

"7\ cuarta jornada de intervencion contribuyd al cumplimiento de los objetivos del componente de
| Gonvivencia Social y Salud Mental del PIC, fomentando el bienestar emocional, el ejercicio de derechos v la
corresponsabilidad en el cuidado de la salud mental. Estas acciones refuerzan el papel del Centro de
Escucha como un recurso comunitario clave para la promocion del bienestar psicosocial vy la prevencion de
riesgos en poblacién priorizada.

Durante el proceso de intervencidn, se identificaron dos casos que requerian remision una paciente
manifestd estar atravesando una situacion de afectacion emocional y economica tras su recienie separacién
conyugal, lo cual estaba impactando su bienestar psicologico y funcionalidad en la vida cotidiana.

Ilgualmente, se identificd el caso de un adulto mayor que expreso sentirse en estado de abandono, al no
contar con apoyo por parte de sus familiares ni recibir asistencia por parte del Estado. Su relato evidencié
signos de aislamiento, tristeza profunda y soledad, por lo que fue remitido a los servicios de atencién
psicosocial especializada para su acompanamiento.

Estas remisiones se enmarcan en el componente de Convivencia Social y Salud Mental del Plan de
~*ntervenciones Colectivas (PIC), con el objetivo de garantizar el acceso a servicios Integrales y fortalecer las
-.cciones de cuidado hacia las poblaciones en situacion de vulnerabilidad.

ACTIVIDAD 5

En el marco del Plan de Intervenciones Colectivas (PIC) del municipio de Valledupar, ejecutado mediante
contrato interadministrativo entre la Secretaria Local de Salud y la E.S.E. Hospital Eduardo Arredondo Daza
(HEAD), desde el area de Convivencia Social y Salud Mental, se llevd a cabo la tercera jornada de atencién
comunitaria en el Centro de Desarrollo Vecinal (C.D.V.), ubicado en la Comuna 4, durante los dias 28 al 31
de julio de 2025.

Esta jornada tuvo como ejes tematicos principales:

« Promocion del Centro de Escucha como dispositivo comunitario de apoyo psicosocial.

= ldentificacion de deberes y derechos en salud mental, con enfoque en la garantia del acceso a
servicios integrales.

« Socializacidén de practicas clave de autocuidado de la salud mental, orientadas a fortalecer el
bienestar emocional.

» Prevencién de factores de riesgo psicosocial, incluyendo el consumo de sustancias psicoactivas, la
violencia y el aislamiento.

« Intervenciones individuales de orientacién y apoyo emocional.
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Tambien se explicaron los factores protectores y de riesgo, con énfasis en su identificacioén temprana para
prevenir trastornos psicolégicos y fortalecer habilidades de afrontamiento.

Sefiales de alarma abordadas:
Durante cada sesion se orientd sobre manifestaciones que requieren atencién oportuna:

o Tristeza persistente o sentimientos de vacio.

¢« Ansiedad o miedo excesivo.

o Cambios en el suefio o el apetito.

« Dificultad para concentrarse o tomar decisiones.

Resultados de la actividad:

— = 11 intervenciones individuales realizadas.
e Promocidn efectiva del Centro de Escucha y su oferta de servicios.
= Incremento en el conocimiento de la poblacion sobre los derechos y deberes en salud mental.
o Fortalecimiento de las practicas de autocuidado emocional y de los entornos protectores.
o se identificd un caso que requeria atencion clinica inmediata o remision especializada.

Conclusion:

Se informa que se identificd un casc que requirid atencion clinica inmediata ni remision especializada
durante el proceso de intervencion. Se identifico un caso que requiriere atencion clinica inmediata y
remision especializada durante el proceso de intervencidén. Pre adolescente que acude con su familiar
guien manifiesta gue se encuenira en consumo de sustancias psicoactivas, se le aplico en tamizaje
ASSIST el cual dio como resultado una calificacion de 34 que seguln el tamizaje segln el resultado su nivel
de riesgo de alto en una puntuacion de 27+, se decide hacer remision a su EPS para continuar valoracion

" psicologia con autorizacién de la familiar.

Estas acciones contribuyen directamente al cumplimiento de los objetivos trazados por el Plan de
Intervenciones Colectivas (PIC), en el componente de Convivencia Social y Salud Mental, promoviendo el
bienestar psicosocial y el fortalecimiento de entornos protectores para las poblaciones priorizadas.

CARACTERIZACION SALUD MENTAL
CENTRO DE ESCUCHA, (Centro de desarrollo vecinal C.D.V)

Este informe presenta los resultados de una caracterizacion en salud mental realizada a una muestra de 100
personas, con el objetivo de obtener un perfil general de la poblacion en estudio y de identificar posibies
areas de intervencion. La muestra se compone de 84 mujeres y 7 hombres, distribuidos en 4 grupos efarios:
nifiez, (1) adolescencia, (3) juventud (30) adultez (54) adulto mayor (3}

E-mail: gerencia@headesa. gov.co - ventanillaunica@headese.gov.co

Documento debidamente legalizade en los archivos
de la ofc. De Calidad — HEAD.
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2. Metodologia

Poblacion: La muestra se seleccioné de la comunidad del centro de desarrollo vecinal.
Instrumentos: Se utilizé el instrumento de cuestionario para la recoleccion de infermacion.
Procedimiento: La recopilacidn de datos se realizé mediante el procedimiento de recoleccion
de datos.

hadl b

Resultados distribucion por sexo y edad: toda la poblacidn
e Niflez (6 a 11 afios): 1 persona (1,06%)

o Adolescencia (12 a 17 afios): 3 personas (3,19%)

e Iuventud (18 a 28 afios): 30 personas (34,04%)

e Adultez (29 a 59 afios): 54 personas (64,89%)

¢ Adulto mayor (60 afios 0 mas): 3 personas (3,19%)

Distribucion por género
GRAFICA#1

ENFOQUE DIFERENCIAL GENERO
90 . ... . .84
w i
70
60
50
40
30
20
10

FEMENINO MASCULINO LGTB

Femenino representa la mayoria con 84 participantes, lo que equivaie a aproximadamente el 92,3% del total.
Esto evidencia una participacion significativamente mas alta de mujeres en la actividad o proceso evaluado.

Masculino: cuenta con 7 participantes, lo gue corresponde al 7,7% del total. Su representacién es baja en

E-mail: gerencia@headese.gov.co - ventanillaunica@ headese.gov.co
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comparacidn con el grupo femenino. LGTB: no se registran participantes (0%), lo que indica ausencia o falta

de visibilizacion de esta poblacidén en el proceso.

DISTRIBUCION POR EDAD
GRAFICA #2

ENFOQUE DIFERENCIAL EDAD
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La grafica “Enfoque Diferencial Edad” presenta la distribucién de la poblacion atendida segin grupos
etarios. De un total de 91 personas:

e primera infancia (0 a 5 afios): O participantes (0%).

« Infancia (6 a 11 afos): 1 participante (2,2%).

« Adolescencia (12 a 17 anos): 3 participantes (6,7%).

» Juventud (18 a 28 aios): 30 participantes (66,7%), siendo el grupo con mayor representacion.
» Adultez (29 a 59 afios): 40 participantes (88,9%), el mas numeroso de todos.

= Vejez (60 afios y mas): 3 participantes (6,7%).

DISTRIBUCION POR ENFOQUE DIFERENCIAL
GRAFICA #3
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ENFOQUE DIFERENCIAL VICTIMA
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La grafica “Enfoque Diferencial Victima” muestra la clasificacién de la poblacion atendida segin su
condicion frente a hechos victimizantes o de migracion.

De un total de 91 personas:

[ plazados: 26 participantes (28,6%).
Desmovilizados: 0 participantes (0%).
Migrantes: 2 participantes (2,2%).
Otros: 0 participantes (0%).

No victimas: 63 participantes (69,2%)

DISTRIBUCION POR ENFOQUE DIFERENCIAL ETNICO
GRAFICA #4

ENFOQUE DIFERENCIAL ETNIAS
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Segun la grafica estan distribuidos de la siguiehte manera:
Afrodescendientes: 4 participantes (4,4%).

Indigenas: 7 participantes (7,8%).

Room {(pueblo gitano): 0 participantes (0%).

Otros: 80 participantes (87,8%), es decir, la gran mayoria no se identifica en un grupo é&tnico especifico.
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DISTRIBUCION POR ESTADO DE EMBARAZO

GRAFICA #5
ENFOQUE DIFERENCIAL EMBARAZADAS
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La grafica muestra que ninguna de las participantes estaba en estado de embarazo, lo que indica una baja
representacion de esta poblacién en la intervencion.

DISTRIBUCION POR ESTADO DE DISCAPACIDAD
GRAFICA #6

ENFOQUE DIFERNCIAL DISCAPACIDAD
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El 100% de los participantes no se identifican como personas con discapacidad ni como cuidadores de
personas con discapacidad.

DISTRIBUCICON POR ESTADO DE “PERSONAS CABEZA DE FAMILIA”
GRAFICA #7

ENFOQUE DIFERNCIAL CABEZA DE FAMILIA

NO

Sl

o Si (cabeza de familia): 60 participantes (65,9%).
» No (no cabeza de familia): 31 participantes (34,1%).

Interpretacidn:

» La mayoria de los participantes, cerca de dos tercios (66%), se identifican como cabezas de familia,
lo que refleja una fuerte carga de responsabilidad en la provision y sostenimiento de sus hogares.
« EI 34% que no lo son muestra que también hay una participacién importante de personas sin esta
~  carga directa, lo que permite un equilibrio entre diferentes situaciones familiares

CARACTERIZACION DE LOS RIESGOS EN SALUD MENTAL
(CENTRO DE ESCUCHA C.D.V)
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CATEGORIA DE RIESGO EN SALUD MENTAL

conflictos comunitarios

confictes familiare, de pareja

problemas eocionales. Tristeza, ansiedad, duelo,
estrés

situaciones laborales, economicas, educativas
¢onsurno de suatancion psicoactivas y/o alcohol

violencia psicologica emocional

Conflictos comunitarios: No se reportaron casos en este aspecto, lo que sugiere que las tensiones
comunitarias no constituyen una problematica prioritaria en la muestra. Sin embargo, es importante seguir

fortaleciendo el tejido social para prevenir la apariciéon de estas situaciones.

Conflictos familiares y de pareja: (19,32%) En segundo lugar se encuentran los conflictos al interior del
nucleo familiar. Esta cifra refleja la relevancia de implementar espacios de crientacion que favorezcan la

comunicacion, la resolucién pacifica de conflictos y la convivencia armodnica.

Problemas emocionales: (44,32%) La mayor proporcion corresponde & situaciones relacionadas con
tristeza, ansiedad, duelo y estrés. Esto evidencia que el malestar emocional es la principal necesidad
detectada en la poblacidn, lo cual resalta la importancia de fortalecer las estrategias de atencién

psicosocial y de promocién de la salud mental.

Snuaciones laborales / econdmicas: El (18,18%) enfrentan situaciones laborales o econdmicas dificiles,
lo cual refleja inseguridad financiera, desempleo, o precariedad que puede impactar negativamente en su

salud mental.

Consumo de sustancias psicoactivas y/o alcohol (1,14%) Aunque la frecuencia registrada es baja, no
debe subestimarse. La identificacién temprana de casos de consumo permite canalizar hacia rutas de

prevencion y tratamiento oportuno.

Vioiencia psicolégica emocional (17,05%)
Casi una quinta parte de los casos estan relacionados con violencia psicoldgica. Este dato alerta sobre la
necesidad de trabajar en prevencion de violencias, promocién de relaciones saludables y acompafiamiento

a las victimas.

E-mail: gerencia@headese.gov.co - ventanillaunica@headesa.gov.co
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IMPACTO DE LAS INTERVENCIONES

impacto de [a informacion en salud

» Visibilizacion del recurso comunitario: Se fortalecié el reconocimiento del Centro de Escucha
como un espacio accesible para el acompafiamiento psicosocial y emocional, crientado a la
deteccion temprana de riesgos y a la canalizacion hacia las rutas instifucionales correspondientes.

» Mayor interés en la salud mental: Los asistentes manifestaron disposicion para conocer mas
sobre sus derechos en salud mental y los beneficios a los que pueden acceder a través de su EPS.

» Resolucion de dudas y orientacién clara: Se brindé respuesta a inquietudes relacionadas con el
apoyc a familiares que presentan malestar psicoldgico, asi como sobre los pasos necesarios para
acceder a los servicios de salud mental.

+ Promocion de confianza en la comunidad: El Centro de Escucha fue identificado como un

espacio seguro que brinda apoyo, orientacién y fomenta la resolucidon pacifica de los conflictos.

IMPACTO DE LAS LINEAS ESTRATEGICAS DEL CENTRO DE ESCUCHA

Linea estratégica Impacto observado

Genero confianza en los usuarios y

iv compafnamiento g -
Escucha activa y acomp facilitd la expresién de problemas

e—ocional

ocultos.
Promocion del autocuidade Brindd herramientas practicas para el
emocional manejo del estrés y las emociones.

Facilitd el acceso a servicios
especializados en salud y apoyo
psicosocial.

Contribuy6 a reducir tensiones
familiares y fortalecer vinculos en los
hogares.

Difusion de rutas de atencion en
saiud mental

Orientacion en habilidades para la
resolucion de conflictos familiares

Puntos clave identificados

» Deteccion temprana: Se identificaron sefales de riesgo en problematicas emocionales, familiares,

comunitarias y de consumo de sustancias.
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« Grupos de riesgo: Mujeres jévenes, cuidadores, adultos mayores y personas en situacion de
vulnerabilidad econémica.

o Factores de riesgo: Conflictos familiares, violencia psicolégica, dificultades econémicas, consumo
de sustancias y ausencia de redes de apoyo.

» Necesidades de atencion: Alta demanda de orientacién psicosocial y articulaciéon con servicios de

salud mental especializados.
Objetivos Generales

« Promover el bienestar emocional y la convivencia pacifica en la comunidad.
» Reducir factores de riesgo psicosocial y fortalecer factores protectores.
» Fortalecer la articulacion interinstitucional para garantizar una atencién integral de ios casos

identificados.
Estrategias y Acciones Especificas
1. Prevencién y promocién

« Realizar talleres comunitarios sobre autocuidado emocional, manejo de conflictos y crianza
respetuosa.

» Implementar campafias de sensibilizacion sobre la importancia de la salud mental en entornos
comunitarios.

- Fomentar habitos saludables mediante redes de apoyo, espacios de escucha y practicas de bienestar.

2 entificacion temprana

« Capacitar a lideres comunitarios para la deteccion de sefales de alerta.
- Establecer espacios periédicos de escucha en sectores de mayor vulnerabilidad.

= Registrar y sistematizar los casos para seguimiento y monitoreo.
3. Orientacion y acompafnamiento

= Brindar pautas de manejo emocional, comunicacién familiar y resolucion pacifica de conflictos.
- Orientar sobre rutas de acceso a servicios especializados en salud mental.
« Fortalecer fa red interinstitucional (salud, educacién, justicia, bienestar familiar).

o Desarrollar charlas informativas en salud y promocidn del bienestar emocional.

E-mail: gerencia@headese.sov,co - ventanillaunica@headese.gov.co
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4. Recursos disponibles

» Humanos: Facilitadores del Centro de Escucha, lideres comunitarios y apoyo institucional.
« Materiales:
o Material didactico para autocuidado y promocion de la salud mental.
o Recursos digitales de orientacion (videos, fotografias, guias).
o Instrumentos de tamizaje breve (cuestionarios psicolégicos vy psicosociales) para la

identificacion inicial de factores de riesgo.

Este plan busca responder a las necesidades detectadas en la comunidad, priorizando la atencién
temprana, la prevencion de riesgos psicosociales y el fortalecimiento de la red de apoyo institucional

y comunitaria.

En conclusion, este estudio ofrece una vision integral del estado actual de la salud mental en la poblacion
evaluada, y evidencia la necesidad urgente de fortalecer estrategias de prevencion, intervencion temprana

y promocion del bienestar emocional, mediante:

» La creacidn de espacios seguros de atencién psicosocial.

e La articulacion interinstitucional con sectores de salud, educacion y desarrollo social.

= La ampliacidn del acceso a servicios especializados en salud mental, con enfoque diferencial y
territorial.

» El disefioc de acciones especificas dirigidas a grupos prioritarios, como personas con problemas

emocionales, jefes de hogar, mujeres embarazadas o victimas de violencia psicoldgica.

C tar con esta caracterizacion permite orientar la toma de decisiones, priorizar recursos y disefiar

intervenciones mas efectivas gue respondan a las necesidades reales de la comunidad

CONSOLIDACION DEL ENFOQUE DIFERENCIAL
CENTRO DE ESCUCHA CASA DE JUSTICIA LA NEVADA

SEXO ETNIA VICTIMA EMBARAZAD | DISCAPACID | CABEZA DE
A AD FAMILIA
FEMENINO: | INDIGENA | DESPLAZADO: | SI: PCD: Si: 60
84 17 26 NO: 84
MASCULIN | AFRO: 4 DESMOVILIZA CUIDADOR NO:31
0.7 ROM: DO: PCD:
OTROS: MIGRANTE: 2
80 OTROS: 63
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ACTIVIDAD 6 COLECTIVA

En el marco del Plan de Intervenciones Colectivas (PIC) del municipio de Valledupar, ejecutado mediante
contrato interadministrativo entre la Secretaria Local de Salud v la E.S.E. Hospital Eduardo Arredondo Daza
(HEAD), desde el area de Convivencia Social y Salud Mental, se llevé a cabo la tercera jornada de atencién
comunitaria en el Centro de Desarrollo Vecinal (C.D.V.), ubicado en la Comuna 4, el dia 30 de julio de 2025.

Esta jornada tuvo como ejes tematicos principales:

s Promocion del Centro de Escucha como dispositivo comunitario de apoyo psicosocial.

« |dentificacion de deberes y derechos en salud mental, con enfoque en la garantia del acceso a servicios
integrales.

» Socializacion de practicas clave de autocuidado de la salud mental, orientadas a fortalecer el bienestar
emocional.

= Prevencion de factores de riesgo psicosocial, incluyendo el consumo de sustancias psicoactivas, la
violencia y el aislamiento.

= Intervenciones individuales de orientacidon y apoyo emocional.

urante el dia 30 de julio, se realizé un total de 1 atencién colectiva, dirigida a personas en situacion de
vulnerabilidad psicoemocional, incluyendo poblacion adolescente, juvenil, adulta y aduita mayor.

Estas acciones se desarrollaron bajo los principios de:

Confidencialidad

Respeto por la dighidad humana
Enfoque diferencial y territorial
Garantia de derechos en salud mental

Todo el proceso se llevé a cabo en coherencia con los lineamientos del componente de Salud Mental del PIC,
promoviendo el acceso a servicios de orientacidn psicosocial, la deteccion oportuna de situaciones de riesgo v
el fortalecimiento de factores protectores en los entornos comunitarios.

Objetivos de ia actividad:

< Brindar escucha activa y orientacién psicoemocional a los participantes.

« Identificar sefiales de alerta relacionadas con la salud mental y emocional.

o Promover practicas de autocuidado, habilidades para la vida y fortalecimiento del entorno familiar y
comunitario.

» Orientar hacia la ruta de atencion en salud mental, en los casos que lo ameriten.

e Socializar los deberes y derechos en salud mental desde un enfoque educativo y preventivo.

Desarrollo de las intervenciones:

La atencién se brindd de manera grupal, en un espacio seguro, bien iluminado con buen ambiente. utilizando
técnicas propias del acompafamiento psicoldgico breve:

s Escucha activa y empatica.

o Identificacion de redes de apoyo.

e Intervencién en crisis (cuando fue requerida).

» Orientacién sobre factores protectores y estrategias de manejo emocional.

E-mail: gerencia@headese.gov.co - ventanillaunica@headese.gov.co
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Ejes teméticos abordados:
1. Promocion del Centro de Escucha

Se socializd con los participantes la existencia y funcionamiento del Centro de Escucha como espacio
comunitario para el acompafiamiento emocional, canalizacion a servicios especializados, activacién de rutas y
contencioén psicosocial. Se destacéd que el centro cuenta con condiciones fisicas adecuadas (ambiente ventilado,
comodo y privado) y personal capacitado para brindar atencién humanizada.

2. Deberes y derechos en salud mental
Se reforzaron los principales derechos:

s Acceso a servicios adecuados, oportunos y de calidad.
o Confidencialidad de la informacion.
o Derecho a ia no discriminacién y a la autonomia.

, los deberes:

o Reconocer pensamientos y emocicnes.
e Cuidar del bienestar fisico y emocional.
o Establecer redes de apoyo saludables.
e Tomar decisiones conscientes y asertivas,

3. Autocuidado y prevencion de riesgos

Se brind¢ orientacion sobre la importancia del autocuidado como una practica dinamica y personalizada que
favorece la salud mental. Se promovieron habitos como:

e Tiempo personal y descanso adecuado.
« |dentificacion de actividades placenteras.
« Comunicacién emocional efectiva.

| También se explicaron los factores protectores y de riesgo, con énfasis en su identificacién temprana para
‘evenir trastornos psicolégicos y fortalecer habilidades de afrontamiento.

Senales de alarma abordadas:
Durante cada sesion se orientd sobre manifestaciones que requieren atencién oportuna:

s Tristeza persistente o sentimientos de vacio.

s Ansiedad o miedo excesivo.

 Cambios en el suefio o el apetito.

« Dificultad para concentrarse o tomar decisiones.

Resultados de la actividad:

e 1 intervenciones colectiva realizada.

¢ Promocion efectiva del Centro de Escucha y su oferta de servicios.

» Incremento en el conocimiento de la poblacion sobre los derechos y deberes en salud mental.
o Fortalecimiento de las practicas de autocuidado emocional y de los entornos protectores.
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= No se identificd un caso que requeria atencion clinica inmediata o remisién especializada.
Conclusion:

En el cierre de cada intervencion, se orienté sobre las principales sefiales de alarma que podrian indicar la
presencia de un problema de salud mental, destacando la importancia de buscar ayuda inmediata ante la
aparicién de las siguientes manifestaciones:

o Tristeza persistente o sentimientos de vacio.

¢« Ansiedad o miedo excesivo.

e Cambios notorios en el apetito o el suefio.

» Dificultad para concentrarse o tomar decisiones.
Asimismo, se brindaron recomendaciones para fortalecer las redes de apoyo emocional, promoviendo el
acompafamiento familiar y la vinculacién con servicios disponibles.
Finalmente, se informa que no se identificaron casos que requirieran atencién clinica inmediata ¢ remisién
especializada.
Estas acciones contribuyen al cumplimiento de los objetivos trazados por el PIC en el drea de convivencia social
y salud mental, promoviendo el bienestar psicosocial y fortaleciendo los entornos protectores para poblaciones
prioritarias.
Estas acciones contribuyen directamente al cumplimiento de los objetivos trazados por el Plan de intervenciones
Colectivas (PIC), en el componente de Convivencia Social y Salud Mental, promoviendo el bienestar psicosocial
y el fortalecimiento de entornos protectores para las poblaciones priorizadas.

Distribucion por género
GRAFICA#1

ENFOQUE DIFERENCIAL GENERO

FEMENINO MASCULINO LGTB

La mayoria corresponde a mujeres (dos tercios del total}, lo que refleja mayor participacion
femenina en la actividad o proceso desarrollado. La participacién masculina es menor (un tercio),
aunque sigue siendo significativa dentro del total. No se registraron participantes que se identificaran
con la poblacion LGTB, lo que evidencia una ausencia o falta de visibilizacién de esta comunidad en el

espacio analizado.

DISTRIBUCION POR EDAD
GRAFICA #2
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ENFOQUE DEFERENCIAL EDAD
Vejez 60 afiosymas (O - - y

Adultez - 29 a 59

Juventud - 18 a 28
Adolescencia - 12 a 17 O .

Infancia -6a 11 0 DR

Primera Infancia- Oa5 0 -
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La mayoria de los participantes corresponde a personas aduitas (29 a 59 afos), quienes representan
~ 4s de tres cuartas partes del total. En menor medida, se encuentra la juventud (18 a 28 afios} con
apenas el 22%. No se registré participacion de poblacién infantil, adolescente ni de adultos mayores,

lo cual evidencia una focalizacién casi exclusiva en adultos y jovenes.

DISTRIBUCION POR ENFOQUE DIFERENCIAL
GRAFICA #3

ENFOQUE DIFERENCIAL VICTIMA

0. .0 0

DESPLAZADO DESMOVILIZADO  MIGRANTE OTROS NO
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La mayoria de los participantes (66,7%) corresponde a personas que no se identifican como
victimas, lo que refleja predominio de poblacién sin afectaciones directas por conflicto o
desplazamiento. No obstante, se identifica un grupo relevante de desplazados (33,3%), lo que
representa a un tercio del total, evidenciando que la poblacién victima también esta presente y debe
ser considerada en el disefio de estrategias de apoyo y atencion diferencial. No se registra participacion
de desmovilizados, migrantes ni de la categoria “otros”, lo que muestra ausencia o falta de identificacién

de estos grupos en el espacio analizado.
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DISTRIBUCION POR ENFOQUE DIFERENCIAL ETNICO

GRAFICA #4

ENFOQUE DIFERENCIAL ETNIAS
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AFRO INDIGENA ROOM OTROS

wegun la grafica estan distribuidos de la siguiente manera: Afrodescendientes: 1 participante (10%),
Indigenas: 3 participantes (30%), Room (pueblo gitano): 0 participantes (0%), Otros: 5 participantes
(50%).

DISTRIBUCION POR ESTADO DE EMBARAZO
GRAFICA #5

ENFOQUE DIFERENCIAL EMBARAZADAS
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La grafica muestra que ninguna de las participantes estaba en estado de embarazo, lo que indica una

baja representacion de esta poblacion en la intervencidon.

E-mail: gerencia@ headese.gov.co - ventanillaunica@headese.gov.co

Documento debidamente legalizado en los archivos
de ia ofc. De Calidad — HEAD.




© SECRETARIA LOCAL DE SALUD
E.S.E HOSPITAL EDUARDO ARREDONDO DAZA

Lty e
ALCALDIA

pevALLEoums PLAN DE INTERVENCICNES COLECTIVAS PIC-2025

DISTRIBUCION POR ESTADQ DE DISCAPACIDAD
GRAFICA #6

ENFOQUE DIFERNCIAL DISCAPACIDAD
10

O N B O

PCD CUIDADOR PCD NO
El 100% de los participanies no se identifican como perscnas con discapacidad ni como cuidadores de
personas con discapacidad.

DISTRIBUCION POR ESTADO DE “PERSONAS CABEZA DE FAMILIA”
GRAFICA #7

ENFOQUE DIFERNCIAL CABEZA DE FAMILIA

La gran mayoria de los asistentes, casi 9 de cada 10, son cabeza de familia, lo que indica que asumen
responsabilidades directas en la manutencion y el cuidado del hogar. Solo una minoria (11%) no se
encuentra en esta condicién, lo que resalta la importancia de orientar los apoyos e intervenciones hacia
el fortalecimiento de la autonomia econdmica y social de quienes llevan la carga principal en sus

hogares.

E-mail: gerencia@headese.gov.co - ventanillaunica@headese.gov.co
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ENFOQUE DIFERENCIAL DE GENERO

ENFOQUE DIFERENCIAL GENERO
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FEMENINO MASCULINO LGTB

La grafica titulada “Enfoque Diferencial Género™ muestra la distribucion de la poblacion atendida segun su
antidad de género. De un total de 100 personas:

s Femenino: 80 personas (80%)

e« Masculino: 10 personas (10%)
o LGTB: 0 personas (0%)

DISTRIBUCION POR EDAD
GRAFICA #2

ENFOQUE DIFERENCIAL EDAD

Vejez 60 afos y mas
Adultez - 29 a 59

Juventud - 18 a 28

Adolescencia - 12 a 17

Infancia -6a 11
Primera Infancia- 0a5 0

0 5 10 15 20 25 30 35 40

La grafica “Enfoque Diferencial Edad” presenta la distribucion de la poblacion atendida segdn grupos etarios.
De un total de 100 personas:

Vejez (60 afios y mas): 3 personas (3,66%)
Adultez (29 a 59 afios): 61 personas (52,44%)
Juventud (18 a 28 afios}): 32 personas (39,02%)
Adolescencia {12 a 17 anos): 3 personas (3,66%)

E-mail: gerencia@headese.gov.co - ventanillaunica@headese gov.co

Documento debidamente legalizado en los archivos
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o Infancia {6 a 11 afos): 1 persona (1,22%)
o Primera infancia (0 a 5 afios): 0 personas (0%)

DISTRIBUCION POR ENFOQUE DIFERENCIAL
GRAFICA #3

ENFOQUE DIFERENCIAL VICTIMA
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DESPLAZADC DESMOVILIZADO MIGRANTE OTROS

La grafica “Enfoque Diferencial Victima” muestra la clasificacion de la poblacién atendida segun su
condicion frente a hechos victimizantes o de migracién.

De un total de 100 personas:

s Desplazados: 29 personas (29%)
-~ o Desmovilizados: 0 personas (0%)

Migrantes: 2 personas (2%)

Qtros: 0 personas (0%)

o No victimas ni migrantes: 69 personas (69%)

-]

DISTRIBUCION POR ENFOQUE DIFERENCIAL ETNICO
GRAFICA #4

E-mail: gerencia@headese.gov.co - ventanillaunica@headese,.gov.co
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ENFOQUE DIFERENCIAL ETNIAS
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Segun la grafica: La mayoria de [a poblacién (85%) no pertenece a grupos étnicos reconocidos, mientras que un
15% si se identifica como parte de comunidades afredescendientes o indigenas, con predominio del grupo
|indigena. Esto indica que, aunque el componente étnico no es mayoritario, existe una presencia significativa de

~munidades que requieren un enfoque diferencial para garantizar el respeto y fortalecimiento de sus identidades
culturales.

DISTRIBUCION POR ESTADO DE EMBARAZO

GRAFICA #5
ENFOQUE DIFERENCIAL EMBARAZADAS
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La grafica muestra que ninguna de las participantes estaba en estado de embarazo, o que indica una baja
representacion de esta poblacién en la intervencion.

DISTRIBUCION POR ESTADO DE DISCAPACIDAD
GRAFICA #6

E-mail: gerencia@headese.gov.co - ventanillaunica@headese.gov.co
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ENFOQUE DIFERENCIAL DISCAPACIDAD
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PCD CUIDADOR PCD NO

El 100% de los participantes no se identifican como personas con discapacidad ni como cuidadores de personas
con discapacidad.

DISTRIBUCION POR ESTADC DE “PERSONAS CABEZA DE FAMILIA”
GRAFICA #7

ENFOQUE DIFERENCIAL CABEZA DE FAMILIA

- o Sison cabeza de familia: 68 personas (68%)
o No son cabeza de familia: 32 personas (32%)

Interpretacion:

La mayoria de la poblacion {(mas de dos tercios) desempefia el rol de cabeza de familia, lo que implica que
asumen la principal responsabilidad econémica y de cuidado del hogar. Este dato es relevante para el disefio de
estrategias de apoyo, ya que este grupo puede requerir mayores recursos, flexibilidad en horarios y programas
que fortalezcan su capacidad para sostener a sus familias.

E-mail: gerencia@haadese.gov.co - ventanilaunica@headese.gov.co

Documento debidamente legalizado en los archivos
de la ofc. De Calidad — HEAD.



SECRETARIA LOCAL DE SALUD
E.S.E HOSPITAL EDUARDO ARREDONDO DAZA

ALtaLoia

srncrEoumE PLAN DE INTERVENCIONES COLECTIVAS PIC-2025

NO: 91

REGISTROS FOTOGRAFICOS
Promocidn del centro de escucha, identificacion de los deberes y derechos en salud mental, practicas claves del
autocuidado de {a salud mental, prevencion de fos factores de los riesgos,
intervenciones individuales 01/07/2025- 04/07/2025 S:00am-12:00m

—

REGISTROS FOTOGRAFICOS
Promocidn del centro de escucha, identificacion de los deberes y derechos en salud mental, practicas claves del
autocuidado de la salud mental, prevencion de los factores de los riesgos,
intervenciones individuales 11/0
7/2025- 15/07/2025 9:00am-12:00m

Gk SN

E-mail: gerencia@headese.gov.co - ventaniliaunica@headese.gov.co

Documento debidamente legalizade en los archivos
de la ofc. De Calidad — HEAD.




SECRETARIA LOCAL DE SALUD . = O
E.S.E HOSPITAL EDUARDO ARREDONDO DAZA ‘

i SERVACID CON & _.’- 22 A A
ALCALDHA DERVICND CON CALIDAL HLEMANA

seiLiERlne PLAN DE INTERVENCIONES COLECTIVAS PIC-2025

REGISTROS FOTOGRAFICCS
Promocion del centro de escucha, identificacién de los deberes y derechos en salud mental, practicas claves del
autocuidado de la salud mental, prevencion de los factores de los riesgos,
intervenciones individuales
21/07/2025-25/07/2025 2:00am-12:00m

REGISTROS FOTOGRAFICOS
Promocién del centro de escucha, identificacion de los deberes y derechos en salud mentzl, practicas claves del
autocuidado de la salud mental, prevencion de los factores de los riesgos,
intervenciones individuales
21/07/2025-25/07/2025 9:00am-12:00m

E-mail: gerencia@headese.gov.co - ventanillaunica@headese.gov.co
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REGISTROS FOTOGRAFICOS
Promocion del centro de escucha, identificacion de los deberes y derechos en satud mental, practicas claves del
autocuidado de la salud mental, prevencion de los factores de los riesgos,
intervenciones individuales
28/07/2025-30/07/2025 9:00am-12:00m
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REGISTROS FOTOGRAFICOS
Promocion del centro de escucha, identificacion de los deberes y derechos en salud mentai, practicas claves del
autocuidado de la salud mental, prevencion de los factores de los riesgos,
infervenciones individuales
30/07/2025 9:00am-12:00m

DARLEY CARGLINA GO
PSICOLOGA EQUIPO PIC 2025
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