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 FICHA TÉCNICA SPACIOS EDUCATIVOS PARA LA REDUCCIÓN DEL DAÑO: 

PERSONAS QUE SE INYECTAN DROGAS (PID) 

 

1. Conceptualización de los elementos centrales de la acción de bienestar o 

acción de gestión para el bienestar 

El Estudio de Consumo de Sustancias Psicoactivas en Bogotá, 2022, realizado por la 

Secretaría Distrital de Salud en alianza con la UNODC, incluyó una encuesta a 10.912 

personas entre 12 y 65 años, representativa de los aproximadamente 6,5 millones de 

habitantes de la ciudad. Este estudio actualizó la información sobre consumo de 

sustancias lícitas e ilícitas, incorporando variables desagregadas por ubicación urbano-

rural, género, pertenencia étnica y niveles socioeconómicos. Aunque el informe subraya 

que el consumo de SPA es mayor en hombres, jóvenes (12–24 años) y estratos 4–6, 

advierte un aumento en abuso o dependencia entre los estratos más bajos1. Aunque el 

informe no desglosa específicamente a las PID, resalta que el consumo reciente de 

sustancias ilícitas (6,16 %) ha crecido con respecto al estudio anterior —y que 161.000 

personas podrían requerir atención por consumo problemático—, lo que plantea una 

necesidad urgente de intervenciones focalizadas hacia subgrupos vulnerables. 

La focalización en Personas que se Inyectan Drogas (PID) exige una intervención 

diferenciada y especializada. En Colombia, estudios regionales han estimado 

prevalencias significativas de VIH (alrededor del 5–6 %) en PID, y tasas aún más altas de 

hepatitis C —por ejemplo, por encima del 60 % en ciudades como Armenia y Cúcuta 

(Berbesi-Fernández ,2016)2. Estas cifras reflejan los altos riesgos sanitarios vinculados a 

prácticas como compartir o reutilizar material de inyección, común entre PID. En este 

contexto, las estrategias de Reducción de Riesgos y Daños (RRD), fundamentadas en 

evidencia internacional, ofrecen un enfoque técnico pertinente: proveen jeringas estériles 

y educación en prácticas seguras de inyección, reducen la transmisión de VIH y hepatitis, 

y atienden las condiciones de exclusión social e institucional que enfrentan las PID. Estas 

acciones se alinean con las directrices internacionales de la UNODC y la OMS, y con la 

orientación de las políticas públicas distritales y nacionales hacia un enfoque de salud 

pública, derechos humanos y protección social. 

El Informe de la Relatora Especial sobre el derecho al disfrute del más alto nivel posible 

de salud física y mental (2024) reconoce la reducción de daños como un enfoque esencial 

para promover la salud pública, fortalecer la inclusión social y contribuir al desarrollo 

sostenible, al partir del entendimiento de que muchas personas que usan sustancias 

 
1 Estudio Distrital de sustancias psicoactivas Bogotá 2022 
https://www.unodc.org/documents/colombia/2023/septiembre-
9/ESTUDIO_DE_CONSUMO_DE_SUSTANCIAS_PSICOACTIVAS_BOGOTA_2022.pdf 
2 Berbesi-Fernández, D., Segura-Cardona, A. M., Montoya-Velez, L., & Lopez-Ramirez, E. (2016). Situación 
de VIH en usuarios de drogas inyectables en Colombia. Infectio, 20(2), 70-76. 



 

 
 

psicoactivas enfrentan barreras estructurales, estigma y exclusión. Este enfoque propone 

intervenciones orientadas a disminuir riesgos y daños sin que la abstinencia sea un 

requisito o finalidad obligatoria, lo cual ha demostrado beneficios regulatorios también en 

sustancias legales como el alcohol y el tabaco. La reducción de daños se fundamenta en 

el reconocimiento de que el uso de sustancias puede generar consecuencias individuales 

—como enfermedad y muerte— y colectivas —incluyendo afectaciones sociales, 

económicas y familiares—, por lo que sus estrategias no se limitan a modificar 

comportamientos de uso, sino que también intervienen sobre las condiciones 

estructurales que los promueven, incluidas las prácticas empresariales que incentivan su 

consumo y las dinámicas sociales que lo validan. En articulación con la prevención y el 

tratamiento, la reducción de daños se concibe como un conjunto de intervenciones que 

buscan disminuir riesgos y limitar consecuencias adversas mediante acciones que 

abordan tanto los comportamientos asociados al consumo como el contexto en que este 

ocurre, respetando la autonomía de las personas y considerando los determinantes 

sociales, culturales y económicos que moldean sus prácticas. 

La reducción del daño ha sido reconocida por organismos internacionales como la 

Organización Mundial de la Salud (OMS), la Organización Panamericana de la Salud 

(OPS) y la Oficina de las Naciones Unidas contra la Droga y el Delito (UNODC) como una 

estrategia costo-efectiva, basada en evidencia, que permite prevenir infecciones de 

transmisión sexual (ITS) como VIH y hepatitis B y C, reducir muertes por sobredosis y 

facilitar la vinculación de las personas a servicios de salud y apoyo psicosocial (OMS, 

2014; OPS, 2020; UNODC, 2022). 

En el contexto nacional, la Política Nacional de Drogas 2023–2033 y el Plan Nacional de 

Respuesta frente al VIH y las ITS reconocen la relevancia de los programas de Reducción 

de Daños como un componente esencial para garantizar el derecho a la salud, articulando 

acciones de prevención, atención integral y protección social dirigidas a las poblaciones 

más afectadas. 

Es por ello que los SPAcios educativos para la reducción del daño: Personas que se 

inyectan drogas (PID), se establecen como una acción comunitaria que, en el marco de 

la educación para la salud pública - educación transformadora, busca disminuir las 

consecuencias negativas asociadas al consumo de drogas inyectables, tanto en el plano 

individual como colectivo. Estos espacios se fundamentan en el principio de que la 

reducción de daños no promueve ni incentiva el consumo, sino que ofrece alternativas 

prácticas y realistas de autocuidado y cuidado mutuo, reconociendo la autonomía de las 

personas y sus trayectorias de vida.  

Anclados en el territorio, los SPAcios Educativos constituyen una herramienta clave para 

acercar los servicios de salud a poblaciones en condiciones de alta vulnerabilidad y con 

barreras de acceso históricas. Su valor agregado radica en que, además de proveer 

información, promueven procesos pedagógicos participativos donde las PID se 

reconocen como agentes activos de su bienestar, fortaleciendo redes de apoyo solidarias 



 

 
 

y contribuyendo a la superación de estigmas. En ese sentido, estos espacios funcionan 

como plataformas de inclusión social y sanitaria que generan aprendizajes colectivos y 

acompañamiento psicoeducativo, bajo un enfoque de salud comunitaria, derechos 

humanos, género y determinantes sociales de la salud. 

1.1 Objetivo General 

Promover la reducción de riesgos y daños asociados al consumo de SPA por vía 
inyectada a través de sesiones educativas con personas PID, sus redes de apoyo y 
actores comunitarios, interinstitucionales e intersectoriales, con el fin de promover el 
reconocimiento de derechos, eliminar el estigma y fortalecer las capacidades de 
autocuidado, prevención, acceso a servicios de salud y vínculos para la inclusión en el 
territorio. 

2. Descripción de la acción de bienestar o acción de gestión para el 

bienestar: 

En el marco de la acción de bienestar se implementarán las sesiones de educación para 
la salud pública - educación transformadora, orientadas a la gestión del riesgo asociado 
al uso de SPA por vía inyectada, fomentando la sustitución, reducción o abandono del 
consumo de estas sustancias, según sea pertinente para cada persona. Estas 
intervenciones estarán basadas en la caracterización previa, reconociendo el papel que 
las SPA puedan desempeñar en la vida de la población objetivo, lo que permitirá un 
enfoque más adaptado y respetuoso de las circunstancias individuales. En este sentido 
se implementarán los SPAcios educativos para la reducción del daño: Personas que se 
inyectan drogas (PID), de acuerdo con la metodología planteada desde un enfoque 
pedagógico crítico-dialógico: 

 

Ejecución de sesiones educativas: cada sesión se desarrollará bajo una metodología 
participativa que integra cinco momentos pedagógicos: 

1. Encuadre inicial: presentación, acuerdos de participación y propósito de la sesión. 
2. Compartir de experiencias: reconocimiento de saberes y vivencias en torno al 

consumo de SPA, factores de riesgo y prácticas de cuidado. 
3. Profundización temática: diálogo técnico–vivencial sobre riesgos, alternativas de 

afrontamiento y promoción del bienestar integral. 
4. Resignificación colectiva: construcción de aprendizajes y compromisos 

individuales/colectivos. 
5. Retroalimentación y evaluación: cierre participativo y valoración de la experiencia. 

 

La metodología de las sesiones se construirá con base en el modelo de ficha técnica 
definido para tal fin, lo que permitirá estandarizar los procesos, garantizar la calidad 
pedagógica y favorecer la replicabilidad de las intervenciones. Asimismo, cada sesión 



 

 
 

deberá quedar documentada en la herramienta digital, en la cual se consignen como 
mínimos: 

• El número de participantes por grupo. 
• Los principales hallazgos y reflexiones obtenidas a la luz de la metodología 

implementada. 
• Los aportes a la resignificación colectiva, reconocimiento de la PID como agentes 

activos de su bienestar, eliminación de estigmas, la promoción de la salud y el 
fortalecimiento de capacidades comunitarias. 

 

Este registro no solo asegura la trazabilidad del proceso, sino que también constituye un 
insumo clave para el seguimiento, la evaluación y el mejoramiento continuo de las 
acciones, fortaleciendo su carácter pedagógico, comunitario e intersectorial. 

El desarrollo de sesiones educativas para la PID sus redes de apoyo institucional, de 
pares y comunitarias, podrán abordar temas como: 

 

• Reducción de riesgos y daños 
• Asesoría en inyección de menor riesgo antes, durante y después del consumo 
• Prevención y atención de sobredosis (depresores y estimulantes) 
• Salud sexual y reproductiva 
• Derechos y deberes en salud (con énfasis en salud mental) 
• Representaciones e imaginarios sobre el consumo y personas que consumen. 
• Fortalecimiento de red de pares para el cuidado colectivo 
• fortalecimiento de redes de apoyo comunitarias e interinstitucionales. 
• Acceso al sistema general de seguridad social en salud (SGSSS). 

Estos contenidos pueden ser adaptados o ampliados según las trayectorias y condiciones 
específicas de la población en el territorio. 

Las sesiones estarán dirigidas a grupos de 3 o más personas. Se podrán incluir 
organizaciones sociales, dispositivos de base comunitaria y asociaciones científicas, en 
aras de promover la sensibilización y el fortalecimiento frente a la interacción con esta 
población. 

 

Nota: esta acción de bienestar se implementa de forma articulada con la acción de 
bienestar 105 (SPAcios de prevención y detección temprana de factores de riesgo ITS - 
SPA -PID).   
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