MUNICIPIO DE LA CEJA DEL TAMBO vt Page
NIT 890981207-5 757
RilE COMPROBANTE DE EGRESO NUMERO : 2025-07431
gy Fecha de Pago: 30-12-2025 Estado: PAGADO
PAGADO A: CORPORACION CENTRO CITA SALUD MENTAL Y ADICCIONES ,Id: 900081843

DESCRIPCION:  PAGOFINAL AL CONTRATO PRESTACION DE SERVICIOS DE APOYO A LA SECRETARIA DE SALUD Y
PROTECCION SOCIAL EN LA IMPLEMENTACION DE ESTRATEGIAS DE PROMOCION DE LA SALUD
MENTAL, ATENCION DE LA CONDUCTA SUICIDA Y PREVENCION DE ADICIONES COMO EVENTOS
PRIORIZADOS EN EL MUNICIPIO DE LA CEJA DEL TAMBO. PAGO CORRESPONDIENTE AL PERIODO DE
COBRO DEL16 DE SEPTIEMBRE AL 31 DE DICIEMBRE DE 2025, CANCELACION DE FACTURA FEE3773

DE DICIEMBRE DE 2025
Otros: ’
Tipo Pago Doc. Ref. :
PGNOR
VIr Bruto: 49,333,319.00 Vir Deducc.: 829,333.00 Vir Amortiz.: 0.00 Valor Neto:  48,503,986.00
DETALLE DE LOS BANCOS
Banco Nro. Cuenta Nro. Cheque Beneficiario Valor
7 BANCOLOMBIA 023981207-06  pago CORPORAGION CENTRO CITASALUD $48,503,986.00
Total: $48,503,986.00
DETALLE DE LAS DEDUGCIONES /™
Descripcién ViBase || Vvaler | [ \ Poscripcion ) Vir.Base || Valor |
RETENGION DE ICA. K 82,033,319 $829,333
TOTAL Deducibles: $829,333.00 TOTAL rfo Dedufibles: $0.00
STEVEN ADELMO RIOS VARGAS A\ LUIS FELIPE PINEDA PALACIO
DIRECTOR FINANCIERO (NecnIco OPERATIVO PAGOS

"ES EL MOMENTO"

. MARIA [LBED SANTA SANTA
Direccién: CR 20 N 19-78 Teldfono: 553-14-14 Fax 553-07-85 Nit: 890981207-5 Correo Electrénico:
hacienda@laceja-antioquia.gov.co




-

Bancolombia®™

NIT. 890.903.9388

Empresa: PAVIMENTACION DE VIAS Nombre del pago: CITASALUD7431 Fecha: 30-12-2025 Hora: 17:04:17 Fecha de envio del pago: 30-12-2025
" NIT: 830081207 Secuencia: aZ Fecha de Generacion: 30-12-2025 Fecha para Procesar el pago: 30-12-2025
Tipo de pago: PAGO A PROVEEDORES " Namero de cuenta a debitar: 02398120706

Impreso por: A39192612

Total Registros del Lote: 1 Registros Procesados: 1 Registros Rechazados: 0 Registros Pendientes: 0

Valor Total de] Pago: $48,503,986.00 Valor Registros Procesados: $48,503,986.00 Valor Registros Rechazados: $0.00 Valor Registros Pendientes: $0.00

NUMERO DE TIPO DE DOCUMENTO . FECHA
CUENTA CUENTA BENEFICIARIO NOMBRE BENEFICIARIO VALOR ENTIDAD ESTADO APLICACION

00927347211 Corriente 900081843 CORPORAG!ON CENTRO 48,503,986.00 BANCOLOMBIA PAGO EXITOSO Y ABONADO EN CUENTA 30-12-2025
BANCOLOMBIA

Pagina 1 de 1



Usuario Pago:

N MUNICIPIO DE LA CEJA DEL TAMBO 75065823

NIT 8909812075 7
Bt COMPROBANTE DE EGRESO NUMERO : 2025-07432
e Fecha de Pago: 30-12-2025 Estado: PAGADO
PAGADO A: CORPORAGION GENTRO CITA SALUD MENTAL Y ADICCIONES ,Id: 900081843

DESCRIPCION: PAGO FINAL AL CONTRATO PRESTACIGN DE SERVICIOS DE APOYO A LA SECRETARIADE SALUD Y
PROTECCION SOCIAL EN LA IMPLEMENTACIGN DE ESTRATEGIAS DE PROMOCION DE LA SALUD
MENTAL, ATENCION DE LA CONDUCTA SUICIDA Y PREVENCION DE ADICIONES COMO EVENTOS
PRIORIZADOS EN EL MUNICIPIO DE LA CEJA DEL TAMBO. PAGO CORRESPONDIENTE AL PERIODO DE
COBRO DEL16 DE SEPTIEMBRE AL 31 DE DICIEMBRE DE 2025, CANCELACION DE FACTURA FEE3783

DE DICIEMBRE DE 2025
Otros:
Tipo Pago Doc. Ref. :
PGNGOR
Vir Bruto: 33,600,000.00 Vir Deducc.: 0.00 Vir Amortiz.: 0.00 Valor Neto:  33,600,000.00
DETALLE DE L OS BANCOS
Banco Nro. Cuenta Nro, Cheque Beneficiario Valor
13 BANCO BBVA 450000157904 pago CORPORACION CENTRO CITA SALUD $33,600,000.00
Total: $33,600,000.00
STEVEN ADELMO RICS VARGAS N\ | \JLUIS FELIPE PINEDA PALACIO ]

DIRECTOR FINANCIERO ECNICO OPERATIVO PAGOS

"ES EL MOMENTO"

MARIA ILBED SANTA SANTA
Direccién: CR 20 N 19-78 Teléfono: 553-14-14 Fax: 553-07-85 Nit: 890981207-5 Correo Electrénico:
hacienda@laceja-antioquia.gov.co




BVA

Net Cash

Jetaile Fichero

08/Jan/26 13:36:07

Informacion del fichero

Clave Empresa: PROPOSITO GRAL Cuenta de Cargo: AH - 00130450000200157204
F.de proceso: 07-01-2026 Nombre Fichero: ORPORACION CENTRO
Referencia: DVP 08/01/2026 Ordenes: 1

Producto: _ Pagos a'Proveedores ) Importe Total: 33.600.000,00

BENEFICIARIO IDENTIFICACION  CUENTA BANCO IMPORTE {COP) FORMA DE PAGO MOTIVO

e .- s i BENEFICIARIA o o e e ——
CORPORACION 0000009000818433 00927347211 0007 - 33.600.000,00 Abono/Cargo AUTORIZADO
CENTRO BANCOLCMBIA cuenta

INTEGRAL PARA
LA .




MUNICIPIO DE LA CEJA DEL TAMBO Usuaro Orier

|
! " 35457672
‘, o

7 NIT 890981207-5

SR ORDEN DE PAGO NUMERO : 2025-7757 Fecha/Estado
AWy A Comprobante:  3:CAUSACIONES 30/12/2025 ORDENAI
f-TIPO PAGO: Ofros Pagos CONTRATO: 2025101106424
PAGADO A:

CORPORACION CENTRO CITA SALUD MENTAL Y ADICCIONES ,Id: 900081843
DESCRIPCION:PAGO FINAL AL CONTRATG PRESTACION DE SERVICIOS DE APOYO A LA SECRETARIA DE SALUD Y
PROTECCION SOCIAL EN LA IMPLEMENTACION DE ESTRATEGIAS DE PROMOCION DE LA SALUD MENTAL,
ATENCION DE LA CONDUGTA SUICIDA Y PREVENCION DE ADICIONES COMO EVENTOS PRIORIZADOS EN EL
MUNICIPIO DE LA GEJA DEL TAMBO. PAGO CORRESPONDIENTE AL PERIODO DE COBRO DEL16 DE
SEPTIEMBRE AL 31 DE DICIEMBRE DE 2025, CANCELACION DE FACTURA FEE3773 DE DIGIEMBRE DE 2025

Doc. Ref. :
'VIr.Brulo: 49,333,319.00 Vir Deducc.:  0.00 Vir Amortiz.: 0.00 Valor Neto:  49,333,319.00
I #Reserva i _ REGISTRO PRESUPUESTAL
CDP CRP Fondo Depen. || Cédigo | Descripcion i Vin.xCodigo |
e o R e wrsres omp e areer | S0aniaty
TOTAL: $40,333,319.00

— Dhordd 0 Cro De ndon =2

|ANA MILENA RENDON RAMIREZ FLOR MARIE MONTOYA GOMEZ
LIDER DEL PROGRAMA DE PRESUPUESTO SECRETARIA DE HACIENDA

“ES EL MOMENTG"

MARIA ILBED SANTA SANTA

Direccidn: CR 20 N 18-78 Teléfono: 553-14-14 Fax: 553-07-85 Nit: 890981207-5 Correo Electrénico:
hagienda@laceja-antioguia.gov.co
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Usuarie Ordano

MUNICIPIO DE LA CEJA DEL TAMBO | 15382183

NIT 890981207-5 )
ey ORDEN DE PAGO NUMERO : 2025-7747&{ Fecha/Estado
L flainge Comprobante: 3 : CAUSACIONES 29/12/2025 ORDENAI
TIPO PAGO:  Otros Pagos CONTRATO: 2025101106424

PAGADO A: CORPORACION CENTRO CITA SALUD MENTAL Y ADICCIONES ,1d: 900081843

DESCRIPCION:PAGO FINAL AL CONTRATO PRESTACION DE SERVICIOS DE APOYO A LA SECRETARIA DE SALUD Y
"PROTECCION SOCIAL EN LA IMPLEMENTACION DE ESTRATEGIAS DE PROMOGION DE LA SALUD MENTAL,
ATENCION DE LA CONDUCTA SUICIDA Y PREVENCION DE ADICIONES COMO EVENTOS PRIORIZADOS EN EL
MUNICIPIO DE LA CEJA DEL TAMBO, PAGO CORRESPONDIENTE AL PERIODO DE COBRO DEL16 DE
SEPTIEMBRE AL 31 DE DICIEMBRE DE 2025, CP}CELACION DE FACTURA FEE3783 DE DICIEMBRE DE 2025

Doc. Ref, :
Vir Bruto:  33,600,000.00 Vir Deduce.: 0.00 ViIr Amortiz.: 0.00 Valor Neto:  33,600,000.00
BReserva | # REGISTRO PRESUPUESTAL
cop CRPI[ 5dhdq Depen. 7| Codigo | Descripcidn [ VIt x Cadigo
1560 40 2 3 |2.3.2.02,02,009.050: EJECUCION DE LA POLITICA PUBLICA DE SALUD
H 3 ” l s \ l MENTAL DEL MUNICIPIO LA CEJA | 533'600'000'00‘
Lo TOTAL: $23,600,000.00
6'6() \Bm @OA&Q ékm*c«(
) Cre Qpr&}\ %’2"”'
1 - " DIANA MILENA RENDON RAMIREZ ] [ FLOR MARIA MONTOYA GOMEZ
L1DER DEL PROGRAMA DE PRESUPUESTO SECRETARIA DE HACIENDA

PN ;

R -

"ES EL MOMENTO"

MARIA [LBED SANTA SANTA

Diretcion: CR 20 M 19-78 Telafono: 553-14-14 Fax: 553-07-85 Nit: 880981207-5 Correo Eiectronico:
haciendag@lacefa-antioquia.gov.co
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Caodigo: F-CT-032
INFORME DE SEGUIMIENTO A LA Version: 08 -
] CONTRATACION Fecha: 01/09/2025
La Ceja del Tambo . Pég”-]a 1 de 6
CONTRATG x [ NUMERO: 2025.10.11.06.424
FECHA DE i -~
CONVENIO ] SUSCRIPCION: ~20/05/2025

OBJETO: PRESTACION DE SERVICIOS DE APOYO A LA SECRETARIA DE SALUD Y PROTECCION
SOCIAL EN LA IMPLEMENTACION DE UNA ESTRATEGIA DE PROMOCION DE LA SALUD MENTAL,
ATENCION DE CONDUCTA SUICIDA Y PREVENCION DE ADICCIONES COMO EVENTOS PRIOR[ZAIﬁ

EN EL MUNICIPIO DE LA CEJA DEL TAMBO. '
DEPENDENCIA CONTRATANTE/
ASOCIADA: SECRETARIA% SALUD Y PROTECCION SOCIAL
CORPORACION CENTRO INTEGRAL PARA LA
NOMBRE: | INTERVENCION Y EL TRATAMIENTO DE LAS ADICIONES
CONTRATISTA / ASOCIADO /Y LA SALUD MENTAL
IC\])EFDULAI < 900.081.843-3
VALOR INICIAL [$}: $147.999.959 v~
. Desde la fecha de inicio registrada en el SECOP Il hasta el 31,de diciembre
PLAZO;
. del 2025
IDENTIFICACION DEL
PROCESO EN SECOP: CO1.PCCNTR.7898137

-

1. COMPONENTE INFORMACION GENERAL DEL CONTRATO O CONVENIO

Periodc de Cobro: desde 16 de sepfiﬁmbre del 2025 al 31 de diciembre del 2025
<

2. COMPONENTE EJECUCION DEL CONTRATO Y/O CONVENIO

Registro Presupuestal:

N°. 1303 | Fecha: Diay-23 Mes: 05 Afio: 2025

3040 | Fecha: Dia: 04-Mes: 12 Aio: 2025

Requiere Pélizas de Garantias (*) SI X NO/_ Fecha: Dia: 22 Mes: 05 Afo: 2025

Fecha de inicio (*):

(*) Debe ser la misma de la fecha del acta Fecha: Dia: 23 Mes: 05 Arfo: 2025
de inicio

‘| Duracion total del contrato:

Desde la fecha de inicio registrada en el SECOP |l hasta el 31 de
diciembre del 2025

Fecha de terminacion del contrato: Fecha: Dia: 31 Mes: 12 Aho: 2025

b

2.1. PRORROGAS

Contrato adicional No: Tiempo (dias calendario)

1

“(@
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Caédigo: F-CT-032
INFORME DE SEGUIMIENTO A LA Version: 08
R CONTRATACION Fecha: 01/09/2025
La Cefa del Tombo Pagina: 2de 6
2
E;?T: Sreo :?cr)g!?acicbn del contrato de acuerdo Fecha: Dia Mes Afo
2.2. ADICIONES
Contrato adicional No: Valor ($):
1| 2025.10.11.06.424 ﬁégg(s)owg?-o TIiEINTA Y TRES MILLONES SEISCIENTOS MIL
5 v
Valor total del contrato: Valor suscrito en nimeros ($):
2.3. SUSPENSIONES
Contrato adicional No: Tiempo {dias calendario)
1
2
2.4, REANUDACIONES
Fecha reanudacién: Plazo pendiente para ejecutar (dias calendario):
4
2
El contrato estipuld pago de anticipo: Si: NO:
El contrato estipulé pago anticipado: Si: NO:
| CUENTA [ Corriente [ X | Ahorros | | Numero Cuenta:; 00927347211 | Banco: Bancolombia

El interventor debera anexar los siguientes documentos de programacion y seguimiento del anticipo:

Plan de inversidn del Formato control de Conciliacion
anticipo/Modificacion al plan seguimiento anticipo bancaria

de inversion _
Extractos bancarios Certificacion bancaria sobre rendimientos financieros

' icontec

*  CERTIFED
MAMAGEHINT
SYSTEM
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. Cédigo: F-CT-032
INFORME DE SEGUIMIENTO A LA Version: 08
CONTRATACION Fecha: 01/09/2025
va Cefa et Tambo Pagina: 3 de 6

3. COMPONENTE INFORMACION FINANGIERA DEL CONTRATO

1. Valor Contrato: ~$181.599,959 -
2. Valor Cofinanciacion (Para convenios): Y30
3. Valor Anticipo o Pago anticipado. $0
4, Valor ngo (Debe ser igual al vaior de la factura o cuenta de cobro presentada por / $82.933.318 |
el Contratista)
5. Valor ejecucién del contrato a |a fecha del informe (Debe ser igual a los valores de v
las facturas o cuentas de cobro presentadas por el Contratista, mas el anticipo si lo "~"$ 181.599.959 /
hubo).
3.1 RENDIMIENTOS

El contrato o convenio generé rendimientos: Si NO

Periodo de generacion | Valor de rendimientos ($) | Fecha de consignacion Anexa recibo (SIINO)

de rendimientos {Fecha de rendimientos

de inicio-Fecha de corte)

4. COMPONENTE ADMINISTRATIVO

4.1. PAGOS REALIZADOS A LOS SISTEMAS DE SALUD, RIESGOS PROFESIONALES, PENSIONES Y|
APORTES PARAFISCALES

El supervisor y/o interventor verificd el curnplimiento por parte del Contratista de sus Sl NO
obligaciones frente a los aportes al sistema integral de seguridad social y aportes

parafiscales y su correcta relacién entre el monto cancelado y las sumas que debieron haber  No. Planilla: /
sido cotizadas, de conformidad con la normativa vigente 79953825868

Sl | NO
Se reviso certificado firmado por el Revisor Fiscal y/o Representante Legal de _Nombre de .
la entidad) segtn el cual, ésta tiene afiliados a todas los empleados al Sistema general
de Seguridad Social y Aportes parafiscales, encontrandose a paz vy salvo por estos
concepltos a la fecha de presentacidn de la factura de cobro.
4.2. VERIFICACION DE LAS GARANTIAS CONTRACTUALES SI LAS TIENE
El interventor/supervisor verificé el cumplimiento por parte del CONTRATISTA de sus SI NO
obligaciones frente a la pdliza de anticipo, Cumplimiento, Responsabilidad Civil Contractual, _ =
Prestaciones Sociales y Calidad. (Maraue X)

©)
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Alcalglade
La Cefa del Tambo

INFORME DE SEGUIMIENTO A LA
CONTRATACION

Cadigo: F-CT-032

Version: 08

Fecha: 01/09/2025

Pagina. 4 de 6

Las Garantias se encuentran suscritas a favor del municipio por todo ef Contrato. Ef Supervisor
reviso y confirmo la suscripcion de éstas, las cuales hacen parte de la carpela del Contrato.

5. COMPONENTE TECNICO

5.1. ESTADO DE AVANCE DEL OBJETO CONTRATO

PORCENTAJE DE EJECUCION FINANCIERA DEL VALOR TOTAL DEL
' CONTRATOQ Y/Q CONVENIO

100%

Descripcion de la ejecucion actual del Contrato (De acuerdo con el cronograma de actividades.

TRANSCRIBIR

NO

Actividades u obligaciones

Tareas desarrolladas en ¢l periodo de Pago
{Tareas realizadas relacionadas con las actividades)

SALUD MENTAL, ATENCION DE CONDUCTA SUICIDA Y PREVENCION DE ADICCIONES
Componente de mitigacion de las adicciones

iTEM 1 PSICOEDUCACION INDIVIDUAL POR PSICOLOGIA ESPECIALIZADA EN ADICCIONES, Y/O
TRABAJO SOCIAL PRESENCIAL O VIRTUAL

1. Sesiones de orientacion e intervenciones

breves por parte del profesional de
psicologia con  especializacién  en
adicciones.

En esta actividad el profesional realizara la
valoracion del riesgo y establecera si es
baja, moderada o alta.

2, Si el riesgo es bajo el profesional podra
seguir realizando psicoeducaciones
durante varias sesiones.

3, Si el riesgo es moderado, podra canalizar
el usuario a otros servicios como el
trabajador social, 0 médico especialista.

4, Si el riesgo alto, el profesicnal debe
indicar a la persona la activacion de la ruta
de salud mental a través de su red
prestadora de salud, y mientras que eso
ocurre puede remitir al usuario a trabajo
médico especialista y grupos de apoyo.

5, El profesional realizara orientaciones a
nivel individual y familiar, donde evaluaré el
genograma, la dinamica familiar y todas las
implicaciones sociales del

Usuario.

Durante el periodo de ejecucion del contrato, el
contratista, desarrollé un total de 34 intervenciones
breves dirigidas a la poblacion habitante de calle.
Como resultado de estas acciones, se consolidd un
balance general anual de 94 atenciones.

Las intervenciones tuvieron como proposito identificar
factores de riesgo asociados al consumo de
sustancias psicoactivas, fortalecer la motivacion hacia
el cambioc de habitos y promover alternativas de
cuidado y proteccién de la salud fisica y mental.

Estas acciones se ilevaron a cabo en el marco de los
encuentros programados con [a poblacién objetivo,
mediante la aplicacién de tecnicas de escucha activa,
psicoeducacion y motivacion al cambio.

Del total de las atenciones realizadas, 20
correspondieron 'a medicina especializada en
adicciones y 74 a psicologia especializada en
adicciones y/o trabajo social.

En conclusion, las intervenciones realizadas no solo
representan el cumplimiento cuantitativo de la
actividad contractual, sino que también constituyen un
aporte cualitativo significativo al fortalecimiento de la
respuesta institucional frente a las problematicas de
salud mental y consumo de sustancias en poblacion

150 5001

SC4212-1.
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Version: 08
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6, También dara recomendaciones con
respecto a los patrones de interaccién
social, roles familiares, limites y normas.

7, En caso de la valoraciéon ser por
psiquiatria, podra prescribir medicamentos
de uso tradicional o de control seglin las
necesidades de los usuarios, o revisar sus
formulas ya prescritas por atenciones en
red prestadora herramientas que permitan a
los participantes trabajar sohre habitos de
vida saludable, fortalecer las habilidades
para [a vida. A estos grupos también podran
asistir familias cuyos integrantes consuman
sustancias y no deseen participar de ningtn
programa.

vulnerable, contribuyendo a la inclusién social y a la
reduccién de riesgos en salud plblica.

e

3

ITEM 2 PSICOEDUCACION INDIVIDUAL POR MEDICO ESPECIALISTA Y/O PSIQUIATRA EN
ADICCIONES PRESENCIAL O VIRTUAL

-

Se realizaran orientaciones individuales por
meédico especialista en adicciones, donde
las personas recibiran un examen fisico y
revision de la medicacion de pacientes que
tengan diagnostico de trastorno mental.
Dara recomendaciones de cuidado a nivel

biolégico. También podra realizar Ila
2 valoracion del riesgo en usuarios de
primera vez,

Realizara valoracién  del riesgo de los
usuarios (ue asistan, recibira [os casos de
riessgo moderado y alto para realizar
contencion a las personas mientras los
atiende su red prestadora de salud (EAPB o
EPS).

Durante el periodo correspondiente, se realjzéron
orientaciones individuales a cargo dé un fnédico
especialista en adicciones, brindando a los usuarios
una atencién integral y personalizada. En estas
atenciones se efectud el examen fisico y 1a revisién
de la medicacion de las personas con diagnostico de
trastorno mental, asl como la formulacién de
recomendaciones de cuidade a nivel biolégico.

Adicionalmente, se llevé a cabo la valoracion del
riesgé en usuarios de primera vez y en aguellos que
asistieron a las intervenciones, priorizando los casos
con riesgo moderado y alto. En estos escenarios, el
profesional realizé acciones de contencidn vy
acompafiamiento mientras se activaban y articutaban
los servicios correspondientes de la red prestadora de
salud (EAPB o EPS), garantizando la ¢ontinuidad de
la atencion.

Z

¢ CERTINED .
MANAGEMENT

5G 42121

/




Cadigo: F-CT-032
INFORME DE SEGUIMIENTO A'LA Version: 08
CONTRATACION Fecha: 01/09/2025
La el el Tambo Pagina: 6 de 6

iTEM 3 FORO PARA LA PROMOCION DE LA SALUD MENTAL Y LA PREVENCION DEL CONSUMO

Durante el periodo de cobro, el contratista ejecuto el
foro psicoeducativo “ENCONTREMONOS PARA
CUIDAR DE TI", orientado inicialmente a, una
poblacion estimada de 200 personas, con el
acompanamiento de profesionales especialigados
en salud menta! y adicciones. La actividad con{d con
el apoyo de material educativo y la entrega de
refrigerios, garantizando condiciones adecuadas
para la participacion y permanencia de los asistentes.

El foro se consolidd como un espacio de reflexion,
sensibilizacion y dialogo en torno a problematicas
prioritarias de salud publica, tales como la conducta
suicida y el consumo de sustancias psicoactivas,
abordadas desde un enfoque preventivo, informativo

Foro psicoeducativo para 200 personas, con | ¥ de promocion del cuidado de la salud mental.

3 el acompafiamiento de 4 profesionales | Durante la jornada se promovio el reconocimiento de
especializados en la materia, acompanado | factores de riesgo y factores protectores, asi como
de material educativo, refrigerios. la importancia de la corresponsabilidad
institucional, comunitaria e individual en la
proteccidn de la vida y el fortalecimiento del bienestar
emocional.

La actividad se desarrolld en articulacion con la
Personeria Municipal, lo que permitio fortalecer el
componente interinstitucional y ampliar el alcance de
la estrategia. Como resultado, el foro contoé con la
participacion de 322 asistentes, superando la meta
inicialmente proyectada, entre los que se incluyeron
representantes de entidades publicas, lideres
comunitarios, profesionales del sector salud vy
ciudadania en general.”

En términos generales, la realizacion del foro
representé un aporte significativo al fortalecimiento de

u. (@ . \
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. Cadigo: F-CT-032
INFORME DE SEGUIMIENTO A LA Version: 08 -
4t CONTRATACION Fecha: 01/09/2025
La Cosa del Tombo ' Pagina: 7 de 6

fa conciencia colectiva frénte a las problematicas de
salud mental y consumo de sustancias, contribuyendo
a la promocion de entornos protectores, la prevencion
de riesgos psicosociales y el posicionamiento de
acciones comunitarias orientadas al cuidado integral

ITEM 4 PRUEBAS TOXOCOLOGICAS

En el marco de las acciones de apoyo diagnostico y
seqguimiento desarrclladas durante el perfodo
correspondiente, el contratista llevé a cabo la
aplicaciéon de 49 pruebas toxicolégicas para la
deteccién de consumo de marihuana y cocaina, las
cuales cuentan con registro INVIMA,

Las pruebas fueron aplicadas por la auxiliar de
enfermeria y posteriormente analizadas por
i - profesionales en medicina y psicologia, aportando
4 |cocaina), por parte de la auxiliar de | informacién relevante para la valoracion clinica, la
enfermeria. Estas pruebas seran analizadas | orientacién de las intervenciones psicosociales y
por el profesional en medicina o psicologia. |. |a toma de decisiones en los procesos de atencidn.

Las pruebas tienen registro INVIMA. Estas acciones se realizaron en el marco de dos

' jornadas de salud, una dirigida a poblacién general
y otra a poblacion privada de la libertad, asf como en
intervenciones desarrolladas en el sector de la
construccién y durante la jornada de sanidad
portuaria, ampliando el alcance de la estratégia y
fortaleciendd los procesos de deteccion temprana y
seguimiento.

Se aplicaran pruebas toxicolégicas de dos
sustancias psicoactivas (marihuana vy
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iTEM 5 MATERIAL EDUCATIVO PARA LA COMUNIDAD Y GRUPOS DE APOYQ

En desarrollo de la actividad relacionada con la
elaboracién y entrega de cartillas educativas y
material de apoyo para la comunidad, el contratista
implementd una campafia de prevencién de la
mendicidad orientada a la sensibilizacion social y al
fortalecimiento de la corresponsabilidad comunitaria.

La campaiia tuvo como objetivo promover €l respeto
por la dignidad humana, la proteccién de los
derechos de las personas en situacién de
vulnerabilidad y la transformacién de practicas
. . . sociales que perpetian la mendicidad. A través de
5 Cartillas educativas y material de apoyo | acciones pedagdgicas e informativas, se buscod
para la comunidad fomentar formas de ayuda responsable, visibilizar
alternativas solidarias y fortalecer el conocimiento y
acceso a las rutas institucionales de atencién,
contribuyendo a la inclusién social y a la convivencia
ciudadana.

Como parte del material educativo desarrcllado, se
disefiaron y difundieron cartillas informativas, asi
como un rompecabezas pedagdgico, el cual fue
ajustado a las necesidades y caracteristicas de la
comunidad. Este recurso ludico fue utilizado como
herramienta de sensibilizacion, facilitando Ia
comprension  de los mensajes preventivos vy

o7,
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promoviendo la participacién activa de la poblacion en
las jornadas comunitarias.

En conjunto, estas actiones permitieron fortalecer los
procesos de educacion comunitaria, ampliar el
alcance de la estrategia preventiva y generar mayor
apropiacion de los mensajes orientados al cuidado, la
inclusion y la responsabilidad social frente a las
poblaciones en sitiacién de vulnerabilidad.

Reprimir th
que sienta

Criticarme sin
compasion

[TEM 6 PSICOEDUCACION INDIVIDUAL POR MEDICO ESPECIALISTA PRESENCIAL O VIRTUAL -

HABITANTE

DE CALLE

Psicoeducacion individual por médico
especialista presencial o virtual.

Se realizaran orientaciones individuales por
médico especialista, donde las personas
recibiran un examen fisico y revision de la

,Durante el periodo de gjecucion, el contratista
desarrolld procesos de psicoeducacién individual,
de manera presencial, a cargo de un medico
especialista, orientados a brindar una atencion
integral a los usuarios. Estas intervenciones se

[contec
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medicacion que estén tomando los |realizaron en el marco de jornadas de salud

pacientes. En este proceso se brindara dirigidas a la poblacion y jornadas educativas

recomendaciones de cuidado a nivel | desarrolladas durante el acompafnamiento diario,

biolégico. lo que permitié ampliar la cobertura y el acceso a los
servicios.

En cada crientacién individual, el médico especialista
llevd a cabo el examen fisico, la revision de la
medicacion que estaban recibiendo los pacientes y
la identificacién de necesidades especificas en salud.
A partir de esta valorac:On se brindaron
recomendaciones de cuidado a nivel biologico,
orientadas al manejo adecuado de la condicion de
salud, la adherencia a los tﬁatamientos y la prevencion
de posibles complicaciones.

Adicionalmente, las accjones de psicoeducacion
permitieron fortalecer el conocimiento de los usuarios
sobre su estado de salud, promover practicas de
autocuidado y favorecer la toma de decisiones
informadas, contribuyendo al mejoramiento de la
salud fisica y al fortalecimiento de los procesos de
atencuﬁn integral. ’

ITEM 7 ORIENTACIONES INDIVIDUALES POR TRABAJADOR SOCIAL - HABITANTE DE CALLE

Durante el periodo de ejecucién, el contratista
garantizd el acompafiamiento del profesional de
enfermeria al médico en Ila realizacion de
curaciones superficiales, en el marcc de las
Jornadas del Cuidado y de los encuentros
educativos desarrollados con [a poblacién habitante
de calle.

Se llevaron a cabo dos (2) Jornadas del Cuidado,
concebidas como espacios integrales crientados a Ia
garantia de derechos, la dignificacion y Ia
inclusion social de esta poblacion. A traves de estas
jornadas, se facilitd el acceso a servicios basicos de
salud, atencion de lesiones superficiales, orientacién
psicosocial y la activacién de rutas institucionales

Acompafiamiente al médico por parte de
7 enfermero(a) para la realizacion de
curaciones superficiales.
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de atencion, contribuyendo a fa reduccidén de
barreras de acceso, la prevencion de riesgos en salud
y el fortalecimiento del vinculo entre la poblacion
atendida y las instituciones del Estado.

_El acomparamiento de enfermeria permitié apoyar de

manera oportuna [os procedimientos clinicos,
asegurar el cumplimiento de los protocolos de
atencion y brindar orientaciones basicas de cuidado
e higiene, favoreciendo la recuperacion y el
autocuidado de los uslarios.

Estas acciones también se desarrollaron durante los
encuentros educativos, ampliando la cobertura de
la atencién y fortaleciendo el componente preventivo.
En total, se brindé atencién a un promedio de 30 a

-~ 0 . . ] . .

35 personas, quienes ' recibieron curaciones
superficiales y acompafiamiento en salud,
contribuyendo al mejoramiento de sus condiciones

fisicas y al fortalecimiento de los procesos de atencion
integral.

[TEM 8 ACOMPANAMIENTO A HABITANTE DE CALLE POR ENFERMERIA

Acompafamiento al médico por parte de | Durante el perido de cobro el contratista cgarantizo el

8 |enfermero(a) para la realizacién de acompafiamiento de eneferemeraia para el medico lo
. . cu [ i i

curaciones superficiales. hisatclargge requerido para valoraciones y registro de

ITEM 9 PERSONAL DE ACOMPANAMIENTO, SENSIBILIZACION Y ENGANCHE A LA PARTICIPACION
DE LAS PERSONAS HABITANTES DECALLE.

Durante /el/periodo de ejecucion, el contratista contd
con un enlace permanente, guien actué como actor
clave’para el acercamiento, la sensibilizacién y el
Enlace y actor clave para el acercamiento, | acomparniamiento continuo de la comunidad
9 sensibilizacién y acompaifamiento | i tervenida. Este rol permitic fortalecer la confianza
permanente a la comunidad a intervenir. ,Con la poblacién participante y facilitar la articulacion
entre los usuarios y la oferta institucional disponible.

/ El enlace desarrolld acciones orientadas a la
promocién y activacion de rutas de atencion,
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brindando ocrientacion constante sobre el acceso a
servicios de salud, proteccion social y demas apoyos
institucionales. Asimismo, realizd encuentros
reflexivos diarios con la poblacion participante en la
sede dia, generando espacios de didlogo, escucha y
reflexion enfocados en el fortalecimiento de
habilidades personales, la toma de conciencia frente
a situaciones de riesgo y la promocion del
autocuidado.

En conjunto, este acompafiamiento permanente
contribuyd al fortalecimiento de los procesos de
intervencién, a la continuidad de la atencién y a la
consolidacion de un entorno protector, favoreciendo
la participacién activa de la comunidad y el acceso
oportunoc a las rutas de apoyo ins}titucional.

ITEM 10 SENSIBILIZACION DE AUTOCUIDADO

Actividad psicoeducativa que permitira
sensibilizar acerca de actividades de
autocuidado, la cual incluira la entrega de
10 | un kit de asepsia, el cual contiene cepillo de
dientes, crema dental, pafiitos himedos,
desodorante, curas, condones y una boteila
con agua,

Durante el periodo de ejecucidén, el contratista
implementd dos (2) jornadas psicoeducativas de
cuidado e higiene, concebidas como espacios
integrales de promocién de  derechos,
dignificacion e inclusién social para la poblacion
nabitante de calle. Estas jornadas incluyeron
actividades de sensibilizacién sobre autocuidado,
acompafiadas de la entrega de un kit de asepsia,
compuesto por cepillc de dientes, crema dental,
pafiitos himedos, desodorante, curas, condones y
botella de agua, facilitando la adopcion de habitos
saludables y la proteccion de la salud fisica.

Las jornadas permitieron acceder a servicios de
salud, ofrecer orientacion psicosocial y activar
rutas institfucionales de atencion, contribuyendo a
la reduccidn de barreras de acceso y al
fortalecimiento del vinculo entre la poblacion atendida
y las instituciones del Estado. Desde la perspectiva de
salud mental, estas intervenciones facilitaron la
identificacion temprana de trastornos mentales,
consumo problematico de sustancias
psicoactivas y riesgo de conducta suicida,
permitiendo implementar medidas oportunas para
prevenir el agravamiento de las condiciones clinicas y
psicosociales.

Asimismo, las actividades promovieron la
dignificacion de la persona, el reconocimiento de su
subjetividad y la construccion de vinculos de
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confianza con las instituciones, fortaleciendo la
adherencia a los procescs de atencion vy
acompaiiamiento. Este enfoque intégral convierte
las jornadas en una estrategia fundamental de salud
publica, garantizando equidad en el acceso a
servicios y atencion integral a una poblacion
hlsténcamente vulnerable,

ITEM 11 INTERNACION HABITANTE DE CALLE

Prueba piloto a través de un proceso de
orientacién y acompafiamiento para I[a
11 | superacién del consumo de sustancias
psicoadtivas y la situacién de habitanza en
calle.

Durante el perlodo de ejecucmbn el contratista
gestiond la internacion de un (1) habitante de calle,
tras una valoracion interdisciplinaria que identifico
la necesidad de un abordaje espemallzado para el
consumo de sustancias psicoactivas”y la salud
mental.

Este piloto de internacién-permitic ofrecer una
respuesta terapéutica i tegral a personas con alta
vulnerabilidad, consumo .cronico, comorbilidad
psiquidtrica y ausencia de redes de apoyo. La
intervencion facilitd la estabilizacién de cuadros
agudos, la desintoxicacién supervisada, el
manejo de trastornos mentales concomitantes y
ta contencién del riesgo suicida, garantizando
cuidados continuos que no son posibles en contextos
de vida en calle.

Desde la perspectiva de salud ptiblica, la internacion
contribuyd a la reduccion de dafos, la interrupcién
de trayectorias de consumo severo y la disminucion
de eventos adversos como tecaldas,
hospitalizaciones de urgencia y mortalidad asociada
al consumo.

Ademas, permiti6 articular procesos de
rehabilitacién con rutas de inclusidén social,
fortaleciendo la continuidad del cuidado y la
reintegracién progresiva a servicios comunitarios y de
salud, generando evidencia clave para |a toma de
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decisiones institucionales y el desarrollo de
modelos de atencidn mas humanizados e integrales.

[TEM 12 JORNADAS DE SENSIBILIZACION CON LA

COMUNIDAD

Se realizaran jornadas de sensibilizacién
con la comunidad en general para
psicoeducar frente al que hacer con la
poblacién habitante de calle y como apoyar
para canalizarlos a [os diferentes servicios
que tiene la administracion municipal.
Incluye material educativo

12

1- Encuentros semanales de sensibilizacién:
Durante el periodo de ejecucidn, el contratista apoyo
la realizacidon de 10 encuentros semanales con la
comunidad en general, destinados a psicoeducar
sobre la atencion a la poblacion habitante de calle y
orientar scbre la canalizacién a los diferentes
servicios de la administracion municipal. Estos
espacios permitieron acercar la oferta institucional,
fortalecer procesos de acompafiamiento continuo y
promover la vinculacion de la poblacion con servicios
sociales y de salud.

2. Caracterizacion de la poblacion:
En el marco de estos encueniros, se realizd la
caracterizacion de 51 usuarios, recopilando
informacion sobre aspectos sociodemograficos,
estado de salud, consumo de sustancias psicoactivas
y redes de apoyo. Actualmente se encuentra en
proceso el andlisis descriptivo de la base de datos,
que permitira identificar necesidades especificas y
orientar de manera mas efectiva la intervencion vy la
articulacion con los servicios disponibles.

3. Jornadas de  prevencion  comunitaria:
Las jornadas desarrolladas contribuyeron a fortalecer
la conciencia sobre la problematica de la poblacion
habitante de calle, promover estrategias de
prevencion y facilitar la informacién sobre rutas
institucionales de atencion, apoyando asi los
ohjetivos del contrato de acompafamiento y
proteccion integral de esta poblacién vulnerable.

ACTIVIDADES DE LA ADICION

Psicoeducacidn individual

especializada

o grupal

13

El contratista garantizdé la prestacién de atencién
psicoeducativa especializada dirigida a la poblacion
objetivo, asegurando que cada una de las
intervenciones realizadas contara con un enfoque
técnico, profesional y metodoldgico, acorde con las
necesidades identificadas y los objetivos del proceso
de acompafnamiento.

La atencion fue brindada por profesionales idoneos,

con formacion y experiencia en el ahordaje
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psicosocial, salud mental, prevencién del consumo de
sustancias psicoactivas - y fortalecimiento de
habilidades para la vida, lo que permitid una
intervencion pertinente, ética y ajustada a los
lineamientos técnicos establecidos. Los profesionales
desarrollaron espacios de atencion individual y
grupal, segun la particularidad de cada caso y las
dinamicas comunitarias.

La metodologia implementada se basd en un enfoque
psicoeducativo  participative, orientado a la
comprensiéon de las problematicas abordadas, el
fortalecimiento de factores protectores y la promocion
de conductas de autocuidado. Durante las sesiones,
se utilizaron estrategias como el didlogo guiado, la
reflexion colectiva, ejercicios vivenciales, anélisis de
situaciones cotidianas y herramientas pedagogicas
adaptadas al contexto sociocultural de la pobiacion.

En los espacios individuales, el contratista facilité
procesos de orientacion personalizada, centrados en
el reconocimiento de factores de riesgo, la
identificacion de recursos personales y comunitarios,
y la construccién de estrategias para la toma de
decisionies conscientes. En las intervenciones
grupales, se promovid el aprendizaje colectivo, el
intercambioc de experiencias y el fortalecimiento de
habilidades sociaies, emocicnales y comunicativas.

Asimismo, las  actividades psicoeducativas
incorporaren contenidos relacionados con el manejo
emocional, la resolucién pacifica de conflictos, la
prevencion de conductas de riesgo, la
corresponsabilidad y el acceso a rutas de atencion,
favoreciendo la apropiacion de conocimientos y su
aplicacién en la vida cotidiana.

En conjunto, la atencién especializada proporcionada
por el contratista permitié generar espacios seguros
de aprendizaje y reflexion, fortaleciendo las
capacidades individuales y colectivas de la poblacién
atendida y contribuyendo de manera significativa a su
bienestar emocicnal, social y comunitario, en
coherencia con los objetivos del contrato y los
lineamientos de atencién integral.
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Sostenimiento de enlace territorial
acompanamiento comunitario

y

El contratista garantizo durante un periode de un {1)
mes el sostenimiento efectivo del enlace territorial,
cumpliendo un rol estratégico como punto de
articulacion entre la poblacion objetive, la comunidad
y la oferta institucional disponible,

A través de este enlace, el contratista facilité el
establecimiento de acciones permanentes de apoyo y
acompariamiento comunitario, orienfadas a la
identificacién de necesidades, el seguimiento de
casos y la orientacion oportuna de la poblacién hacia
las rutas de atencidn existentes, contribuyendo a la
reduccion de barreras de acceso a sertvicios sociales,
de salud y de proteccion.

El enlace territorial permitid fortalecer la presencia
institucional en el territorio, promoviendo espacios de
acercamiento, escucha activa y confianza con la
poblacidon atendida. Mediante el acompafiamiento
continuo, el contratista orienté a los participantes
sobre los procedimientos, requisitos v canales de
acceso a las diferentes rutas de atencidn,
favoreciendo su participacion activa y consciente en
los procesos de intervencion.

Asimismo, el sostenimiento del enlace facilitd la
articulacion con actores comunitarios e
institucionales, posibilitande una atencidén mas
oportuna, coordinada y pertinente, y promoviendo la
corresponsabilidad en la atencién de la poblacion.
Este proceso contribuyd al fortalecimiento del tejido
social y al reconocimiento de la poblacién como
sujetos de derechos, incentivando su vinculacion a
espacios comunitarios y de participacion.
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En conjunto, la labor desarrollada por el contratista
permitié consolidar un mecanismo permanente de
apoyo, orientacién y acompafiamiento, que fortalecid
los procescs comunitarios, mejord el acceso a la
oferta institucional y aportd a la construccion de
entornos mas protectores e inclusivos para la
poblacion atendida.

El contratista Ilevd a cabo Ia Jornada de cuidado con
poblacién habitante de calle como actividad de cierre
del proceso de acompariamiento desarroliado con la
poblacion objetivo, cumpliende con los lineamientos
establecidos . y aportando al fortalecimiento del
bienestar integral de los participantes. Esta jornada se
consolidd como un espacio estrategico de encuentro,
integraciéon y reconocimiento del proceso vivido,
permitiendo visibilizar los avances alcanzades y
reforzar los vinculos construidos a lo Iargo de las
intervenciones previas.

Durante la jornada, el contratista implementd
acciones orientadas al cuidado, la dignificacién y la
Jornada de cuidado con poblacién | INclusion social, mediante la entrega de kits como
gesto de apoyo y reconocimiento a la participacion
activa y constante de los asistentes. Esta accion
contribuyd  al fortalecimiento del séntido de
pertenencia, la valoracion personal y el
feconocimiento de derechos, aspeclos
fundamentales en los procesos de atencion a
poblacién en condicidn de habitabilidad en calle.

De rmanera complementaria, el contratista disefio y
desarrolld actividades ludicas y recreativas,
enfocadas en promover la integracién, la cooperacion
y la convivencia arménica entre los participantes.
Estas actividades facilitaron espacios de expresion
emocional y social, favoreciendo el fortalecimiento de
habilidades relacionales y la generacion de un
ambiente de respeto, confianza y corresponsabilidad.

15 habitante de calle

2
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Asimismo, en coherencia con el enfogue integral del
proceso, se propicio un espacio de reflexion espiritual,
liderado por un sacerdote, el cual se articuld de
manera pertinente con el contexto temporal del mes
de diciembre. Este momento permitidé a los
participantes conectar con valores de esperanza, paz,
gratitud y cuidado de la vida, consolidandose corno un
cierre simbdlico y significative que integré las
dimensiones social, emocional y espiritual del
acompafamiento.

En conjunto, la intervencién ejecutada por el
contratista permiti® generar un ambiente célido,
inclusivo y participativo, en el que los asistentes
reconocieron su recorrido, celebraron los logros
alcanzados y fortalecieron el sentido de comunidad.
La jornada evidencio el cumplimiento de los objetivos
propuestos y aporté al fortalecimiento de factores
protectores asociados al bienestar emocicnal y social,
reafirmando ta importancia de acciones integrales
orientadas al cuidado y la proteccién de poblaciones

=1 b I by 1 -

16

Acompaiamiento y orientacidén individual
para la superacion del consumo de
sustancias psicoactivas y la situacion de
habitanza en la calle de manera intensiva
por un mes

El contratista desarrolld un proceso de atencidn
individualizada, orientado a la mitigacion de factores
de riesgo y al fortalecimiento de factores protectores
en una persona perteneciente a la poblacion
habitante de calte con consumo problematico de
sustancias psicoactivas.
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Como resultado del proceso de acompanamiento,
valoracion y orientacién psicosocial realizada de
manera constante, el contratista propicid y gestiond la
internacién voluntaria de ia persona en un centro
especializado para la recuperacion de las adicciones,
garantizando que dicha internacion se efectuara por
un periodo de un (1) mes, en cumplimiento de los
lineamientos  técnicos, normativos y  élicos
establecidos para este tipo de procesos.

La internacion se llevé a cabo en una institucién que
cuenta con personal interdisciplinario capacitado,
infraestructura adecuada y protocolos formales de
atencion, incluyendo procesos de admisién,
seguimiento terapéutico, acompafamiento
psicosocial, normas de convivencia y estrategias de
tratamiento integral para la superacion de las
adicciones. Este proceso se desarrollo respetando los
derechos fundamentales de la persona, asi como los
principios de dignidad humana, confidencialidad y
atencion integral. -

~ Durante el periodo de internacion, el contratista
realizd seguimientc al proceso de recuperacion,
articulandose con el centro especializado y facilitando
los elementos necesarios para apoyar el proceso
terapeutico, tales como insumos personales y de uso
basico, los . cuales contribuyeron a garantizar
condiciones dignas de permanencia y a fortalecer la
adherencia al tratamiento.

El acornpafiamiento brindado permitié evidenciar
avances significativos en el proceso de la persona
atendida, reflejados en la reduccién del consumo, el
fortalecimiento de la motivacién para el cambio, el
reconocimiento de la problematica de consumo y ta
construccion de un proyecto de vida orientado a la
superacion de la situacion de habitanza en calle.
Asimismo, se promovieron habilidades de
autocuidado, responsabilidad personal y toma de
decisiones conscientes, fundamentales para la
sostenibilidad del procesc de recuperacion.

La intervencion realizada por el contratista contribuyo
de manera directa al fortalecimiento del bienestar
fisico, emocional y social de la persona atendida,
consolidando un proceso de atencién integral y
especializada, en coherencia con los objetivos del
contrato y las politicas de atencién a poblacion
vulnerable,
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Logros y avances alcanzados

« Gestion y logro de la internacion de una persona
en un centro especializado de recuperacion de
adicciones, por un periodo de un mes,

o Cumplimiento de protocolos técnicos,
terapéuticos y administrativos establecidos por el
centro de atencidn.

« Fortalecimiento de Ia adherencia al proceso de
tratamiento y de la motivacién para la superacion
del consumo de sustancias psicoactivas.

+ Provisibn de elementos de apoyo que
garantizaron condiciones dignas durante la
internacion.

« Avances en el recanocimiento de la problematica,
el autocuidado y la proyeccion de un proceso de
cambio personal.

o Contribucion a la reduccién de factores de riesgo
asociados al consumo y la habitanza en calle.

15

Campafia comunitaria de prevencién y
convivencia “celebra con Conciencia”

El contratista desarrollé la campafia comunitaria
"Celebra con Conciencia” como una estrategia de
prevencidn y promocion de la convivencia, orientada
a generar conciencia sobre el consumo responsable
de alcohol durante la época decembrina, periodo
identificado como de mayor riesgo frente a conductas
asociadas al consumo excesiva de licor.

La actividad se llevd a cabo en un espacio publico de
alta concurrencia (Parque Principal) y en dia
domingo, lo que permitidé una amplia participacion
comunitaria y exigio la implementacién de un enfoque
pedagodgico, ludico e inclusivo, ajustado a poblacion
adulta, jévenes, nifios y nifas. En este contexto, el
contratista disefid e implements acciones preventivas
diferenciadas, pricrizando ¢! fortalecimiento de
factores protectores y habilidades para la vida.

Durante la jornada, se desarrollaron actividades
lidicas y recreativas orientadas a fomeniar Ia
participacion activa, la interaccion social positiva y la
reflexion critica frente a los riesgos asociados al
consumo excesivo de alcohol. Estas actividades se
articularon con la estrategia nacional “8 C" del Pacto
por la Vida, promoviendo practicas responsables
basadas en la conducta consciente, Ia planificacién,

iEonteci

150 9001

*  CERIIFIED.
HANAGEMENT'
sesTEM

SC42124




: Codigo: F-CT-032
INFORME DE SEGUIMIENTO A LA Version: 08
X CONTRATACION Fecha: 01/09/2025
La o oo | Pagina: 21 de 6

la moderacidn y la responsabilidad individual y
colectiva.

Como eje central de la campana, el contratista
implementd una actividad reflexiva pedagdgica,
utilizando frases y dichos de uso cotidiano que
permiten identificar situaciones de riesgo asociadas a
cada una delas "8 C”, tales como conflicto, compaiiia,
calidad, cantidad, comida, consistencia, conduccion y
condoén. A través de este ejercicio participativo, los
asistentes lograron reconocer creencias culturales
normalizadas sobire el consumo de alcohol y
resignificarlas desde un enfoque preventivo y de
autocuidado,

Adicionalmente, se desarrollaron actividades
vivenciales disefiadas para evidenciar, de manera
practica, los efectos del consumo de alcohol sobre las
capacidades psicomotoras, la percepcion, Ila
coordinaciéon y la toma de decisiones. Entre estas se
incluyeron;

« Actividad de percepcion y comunicacion,
realizada en parejas, donde uno de los
participantes, con los ojos vendados, debia
interpretar  estimulos . tactiles y plasmarlos
graficamente, permitiendo reflexionar sobre las
dificultades en la comunicacién y la concentracion
cuando los sentidos se ven alterados.

¢ Actividad de tiro al blanco, en la cual los
participantes  experimentaron  desorientacion
temporal antes de realizar un lanzamiento,
evidenciando los efectos del alcohol sobre el
equilibrio, la orientacion espacial y la precision
motora.

Estas dinamicas. facilitaron procesos de reflexion
experiencial, promoviendo la comprensién de los
riesgos reales que el consumo de licor representa en
actividades cotidianas como 1a conduccion, la toma
de decisiones y la interaccién social.

En complemento a las actividades practicas, el
contratista realizé |a entrega de material educativo y
de sensibilizacion, alineado con la estrategia “8 C", y
una cartila recetario de cocteles sin licor,
promoviendo alternativas saludables que permiten
mantener espacios de celebracion y socializacion sin
riesgos asociados al consumo de alcohol.
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Dado el contexto de participacion de nifios y nifias, el
contratista ajusto las actividades desde un enfoque de
prevencion indirecta, priorizando el fortalecimiento de
habilidades para la vida como la toma de decisiones,
la comunicacién asertiva y el autocuidado, evitando
intervenciones contra preventivas y contribuyendo a
la reduccién de conductas de riesgo a largo plazo.

En conjunto, la campafia se consoclidd como un
espacio comunitario de prevencion activa, reflexidon
colectiva y promocién de la convivencia segura,
cumpliendo con los objetivos propuestos vy
fortaleciendo la corresponsabilidad ciudadana frente
al cuidado de la vida en época decembrina,

Logros alcanzados

¢ Participacion activa y entusiasta de los asistentes,
quienes manifestaron comprender que es posible
disfrutar y socializar sin consumo de alcohol.

« Implementacién exitosa de actividades ludicas y
vivenciales que facilitaron la comprensién de
practicas responsables frente al consumo de licor.

» Entrega de material educativo alineado con la
estrategia nacional "8 C" y cartilla recetario de
cocteles sin licor, promoviendo alternativas
saludables.

» Sensibilizacidon comunitaria sobre los riesgos
asociados al consumo excesivo de alcohol.

« Fortalecimiento de factores protectores vy
habilidades para la vida en poblacién adulta e
infantil,

e Consolidacion de un espacio de prevencion,
reflexion y promocion de la convivencia segura
durante la época decembrina.
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Wrdes L f e :
OBSERVACIONES: (Diligenciar en el evento de tener alguna observacion frente al cumplimiento de las
actividades)

5.2. SEGUIMIENTO A LOS RIESGOS CONTRACTUALES
¢ En el periodo de ejecucion reportado existe la posibilidad de materializacion de algun riesgo, atendiendo la
matriz de riesgos definida en los estudios y documentos previos?

Sl: NO:

En el evento que [a respuesta sea afirmativa, se requiere anexar el correspondiente soporte.documental donde
se clarifique la situacion presentada conducente a que el riesgo se materialice, esto para’su posterior ajuste y
tratamiento, el cual debera ser verificado por el supervisor del contrato en los siguientes informes de supervision.

: 5.3. TERMINACION DEL CONTRATO
Se termina eI_Qontrato: sl X NO
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(Solo aplica para los contratos de prestacién de servicios y de apoyo a la gestion)
En caso de que la respuesta sea S, se debera diligenciar la siguiente informacion:
5.3.1. Durante la ejecucion del contrato se generaron los siguientes pagos:
ACTA DE PAGO No FEGHA Y NUMERO DE COMPROBANTEDE | vaLor ToTAL
1 24106/2025 Egreso N° 2025-02912 $49.333.321
2 09/10/2025 Egreso N° 2025-05326 $49.333.319
3
4
5.
[ 5.4 LIQUIDACION DEL CONTRATO
Se liquida el contrato: S X NO
5.4.1 Resumen del Balance:
BALANCE GENERAL DEL CONTRATO
, CONCEPTO , , MONTO
Valor inicial del contrato $147.999.959
Vaior de la adici()r} No X (inserte tantas filas como adiciones haya tenido el $ 33.600.000
contrato ¢ convenio)
Valor Total (del Contrato o Convenic) $ 181.599.959"
Valor pagado a la fecha $98.666.640
Valor que falta por cancelar $82.933.319
Valor gue falta por ejecutar l $0
Rendimientos financieros {si aplica)
5.4.2 Aprobacién de liquidacion
Posterior al pago adeudado, apruebo que se proceda S[___ NO con su liquidacion, asi:
BALANCE GENERAL DEL CONTRATO
CONCEPTO MONTO
Valor total del contrato $ 181.599.959
Valor pendiénte de pago $82.933.319
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Saldo a liberar . $0

5.4.3. Se recibe la siguiente informacién relevante para el Municipio, la cual hace parte de la gestion
desarrollada por el Contratista en cumplimiento del Objeto Contractual: {(en este [tem se deberan relacionar los
documentos, carpetas, sistemas de infermacion, plataformas web, correos electronicos y demas sistemas
utilizados en la gestion contractual, asi como procesos y/o procedimientos, documentos, formatos etc., del
Sistema Integrado de Gestion Crganizacional SIGO en los que interviene el contratista para el desarrollo de
actividades contempladas en el confrato de prestacion de servicios profesionales y/o de apoyo a la gestién)

CUANDO SETRATEDE LA TERMINACION DEL CONTRATO, SE DEBERA INCLUIR EN LA PARTE FINAL
DEL._DOCUMENTO, ADEMAS DEL NOMBRE DEL SUPERVISOR Y DEL ORDENADOR, EL NOMBRE
CONTRATISTA PARA SU CORRESPONDIENTE FIRMA

/
6. ANEXOS

1. Informe presentado por: CORPORACION CENTRO INTEGRAL PARA LA INTERVENCION Y EL
TRATAMIENTO DE LAS ADICIONES Y LA SALUD MENTAL

2. Cuenta de cobro N° 3 presentado por; CORPORACION CENTRO INTEGRAL PARA LA
INTERVENCION Y EL TRATAMIENTO DE LAS ADICIONES Y LA SALUD [VIENTALQ/

3. Soportes que evidencien el desarrollo de las actividades contractuales tales como registro fotografico,
planillas, constancias, actas u otros.

4. Evaluacion de Proveedores

5. Acta de cierre expediente contractual- formato F-CT-049

7. VALIDACION DEL PAGO
El Secretario/Director/Jefe de oficina de WILFER ALBERTO OTALVARO PEREZ en calidad de ordenador del
gasto, conozco y apruebo el informe de actividades y contenido del presente informe de Supervision, por lo
que apruebo realizar el pago correspondiente, segun informacién plasmada por el Supervisor del mismo

\D»\J\n }DW\/\

WILFER ALBERTO OTALVARO PEREZ WILFER ARBERTO OTALVARO PEREZ
Firma del Ordenador del Gasto Firma Superviso‘r y/o Interventor
Cedula Nro: 70.303.591 Cédula Nro: 70.303.591
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(. ' CORPORACION CENTRO INTEGRAL PARA LA INTERVENCION Y EL)
Corsasocidn Crnire Solud Mental TRATAMIENTO DE LAS ADICCIONES Y LA SALUD MENTAL

C’TA R PR NIT 900.081.843-3

Resoluclén DIAN No. 18764089381478 del 2025-02-24 RANGO FEE 3316 A FEE
10000 VIGENCIA DE 12 MESES MODALIDAD ELECTRONICA
Direccidn: Cra 75 No. 30A-19 Piso 2-3|  (Esta factura de venta es un titulo valor Ley 1231 de Julle 17 de 2008, E| pago no

Medeliln - Antioquia gportuno de esta factura causara intereses de mora por mes a la tasa maxima
Correo: gerencla@centrocita,org FACTURA ELECTRONIZAOE:WENTA NO. - FEE 3783
Teléforo: (604) 594 6308 [ FECHA Y HORA DE LA FACTURA:2025-12-23 10:15:39
J
(DATOS DEL CLIENTE Y FECHA Y HORA DE FECHADE )
CLIENTE: MUNICIPIO LA CEJA DEL TA}BO EXPEDICION DIAN: VENCIMIENTO:
2025-12-23 10:15:44 2026-01-06
POCUMENTO: NIT 8909812078 v
CONVENIO: MUNICIPIO LA CE]QJDEL TAMBO FORMA DE PAGO:
DIRECCION: CARRERA 20 # 19-72 TRANSEERENCIA
TELEFONO: 60455314140880 X )
CIUDAD:; LA CEJA-ANTIOQUIA
e w
CANTIDAD DESCRIPCION VLR, UNITARIO VLR, TOTAL
19¢ |CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS PROFESIONALES O DE APOYO A 33,600,000.00 33,600,000.00
LA GESTION 202510110642 CQOD.
( coDIGo QR RECIBIDA Y ACEPTADA FIRMA AUTORIZADA: |~ SUBTOTAL} 33,500,000.00—\
FOR: IVA: .00
OTROS DESCUENTOS: 0.00
RTE. FTE.: 0.00
RTE. ICA: 0.00
SALDO PENDIENTE DE o /
GRAN TRAGD: |, 33,600,000.00
L A ] W,
Cufe: Qaf6fa2l 2503 44623 00bag98cfes59 B7al ec326041e a376b186769e8167¢lc04

SON: Treinta y Tres Millones Seiscientos Mil Pesos M/CTE,
OBSERVACIONES: CUARTO PAGO CORRESPONDIENTE A LA EJECUCION OTROS| N* 1 DEL CONTRATO 2025,10.11,06.424,

FECHA Y HORA |[MPRESION: 2025-12-23 10:15:46 \}\ - & A \/\&
IMPRESC POR: %

Factura generada por Medifolios- Software Medifolios S.A.5, NIT, 500531730



( . ' CORPORACION CENTRO INTEGRAL PARA LA INTERVENCION Y ELN
: TRATAMIENTO DE ADICCIONES Y LA SALUD MENTAL
Salud Mental

NIT 900.081.843-3

y Uy Lengy
Clm PS5 ! ' Resoluclén DIAN No. 18764089381478 del 2025-02-24 RANGO FEE 3316 A FEE
10000 VIGENCIA DE 12 MESES MODALIDAD ELECTRONICA

Larporacidn Cenira

Direccién: Cra 75 No. 30A-19 Piso 2-3| {Esta factura de venta es un titulo valor Ley 1231 de Julio 17 de 2008, El pago no
Medellln - Antiogula opartuno de esta factura causara intereses de mora por mes a la tasa maxima
Correo; gerencla@centrocita.org FACTURA ELECTRONICgeREYENTA NO. - FEE 3773
Teléfano; (604) 594 6808 FECHA Y HORA DE LA FACTURA:2025-12-15 15:10:59
v,
(DATOS DEL CLIENTE Y FECHAY HORA DE FECHADE )
CLIENTE: MUNICIPIO LA CEJA DEL TAMBG EXPEDICION DIAN: VENCIMIENTO:
2025-12-19 15:11:07 2026-01-02
DOCUMENTO: NIT 890981207-5.
CONVENIO: MUNICIPIO LA CEJA DEL TAMBO FORMA DE PAGO:
e
P!RECCIDN: CARRERA 20 # 19 -7.2/ TRANSFERENCIA
TELEFONO: 60455314140880 L y.
CIUDAD: LA CEJA-ANTIOQUIA
. o
CANTIDAD DESCRIPCION VLR, UNITARIO VLR, TOTAL
1.00 |CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS PROFESIONALES O DE APOYO A 45,333,319.00| 49,333,319.00
LA GESTION 202510110642 COD.
( CODIGO QR RECIBIDA Y ACEPTADA FIRMA AUTOR|ZADA: hTS SUBTOTAL: ‘49,333,319.00N
POR: IVA: 0.00
OTROS DESCUENTOS: 0.00|"
RTE. FTE.: 0.00
RTE. ICA: 0.00
SALDO PENDIENTE DE 0
GRAN TRAGD: 49,333,319.00)
\, PAS
Cufe: 658d08¢f83f0034452084e7d1a3e6bcYaa3ddfc9f6051027924d0b7T| 78672ff1fe2d9c2cabaaz530a tﬁ 2

SON: Cuarenta y Nueve Millones Tresclentas Treinta y Tres Mil Tresclentos Diecinueve Pesos M/CTE,
OBSERVACIONES: TERCER PAGO CONTRATO RPESTACION DE SERVICIOS PROFESION ALES O DE APOYO A LA GESTION 202510110642 4
FECHA Y HORA [MPRESION: 2025-12-19 15:11:09

IMPRESO POR: \, fb
Factura generada por Medifolios- Software Medifolios S.A.S. NIT, 900531730 }
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DESARROLLO DE ACCIONES DE PREVENCION DEL CONSUMO DE
SUSTANCIAS PSICOACTIVAS EN POBLACION VULNERABLE

INFORME No. 4

Contrato de Prestacion de Servicios Profesionales y Apoyo a la Gestion
No. 2025.10.11.06.424

PERIODO DE EJECUCION
1 DE DICIEMBRE AL 31 DE DICIEMBRE 2025

Objeto: Prestacion de servicios de apoyo a la Secretaria de Salud y Proteccion Social
en la implementacién de una estrategia de promocion de la salud, atencién de
conducta suicida y prevencion de adicciones como eventos priorizados en el municipio
de la Ceja del Tambo.
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1. INTRCDUCCION

El presente Informe corrésponde al namero 4 y constituye el informe final del proyecto, en el
cual se da cuenta del desarrollo integral, el alcance definitivo y los resultados consolidados de
las acciones ejecutadas, incluyendo aquellas derivadas de la adicién de recursos al contrato.
Dicha adicion permitid ampliar la cobertura, fortalecer los componentes técnicos y profundizar
las estrategias de intervencion inicialmente planteadas, garantizando una mayor respuesta a
las necesidades identificadas en la poblacidn objeto.

Este informe se elabora en coherencia con los lineamientos vigentes de salud publica en vy
desde un enfoque de derechos, reconociendc la complejidad social, econémica y psicosocial
que caracteriza a las poblaciones intervenidas. E! proyecto se enmarca en las politicas
nacionales y territoriales de salud mental, reduccion del consumo de sustancias psicoactivas
y atencion integral a poblaciones en situacién de vulnerabilidad, en particular la poblacién
habitante de calle, conforme a la normatividad colombiana aplicable.

Durante el periodo final de ejecucién, y con el fortalecimiento presupuestal incorporado, se
consolidaron y ampliaron acciones, orientadas a la mitigacion de las adicciones, la atencién
integral en salud mental y la reduccion de riesgos asociados al consumo de SPA.

Elinforme presenta de manera estructurada las actividades ejecutadas durante la totalidad del
contrato, la poblacién atendida, los principales logros y las lecciones aprendidas, asi como
recomendaciones técnicas orientadas a la sostenibilidad de las acciones y a la formulacién de
futuras intervenciones en el municipio.

2. ACTIVIDADES EJECUTADAS

Las acciones ejecutadas en el marco del proyecto se estructuraron a partir de un enfoque
integral de salud publica, promocién de la salud mental y prevencion de riesgos, reconociendo
la interaccién entre los determinantes sociales, individuales y comunitarios que inciden en el
consumo de sustancias psicoactivas y en las condiciones de vulnerabilidad psicosocial. Desde
esta perspectiva, las intervenciones se crientaron a la mitigacién de las adicciones mediante
estrategias de reduccién de dafios, deteccion temprana, fortalecimiento de factores
protectores y activacion de rutas de atencion, articulando acciones clinicas, psicosociales y
comunitarias que favorecen el acceso oportuno a servicios de salud y proteccién social.

De manera complementaria, el componente dirigido a la poblacion habitante de calle se
desarrollé bajo un enfoque diferencial vy de derechos, reconociendo las mdltiples
vulnerabilidades asociadas a la exclusion social, el deterioro de la salud mental, el consumo
problematico de SPAy la ruptura de redes de apoyo. Las acciones implementadas priorizaron
la atencion integral, la vinculacion progresiva a servicios institucionales, el acomparfamiento
psicosocial continuo y la articulacién intersectorial, con el fin de reducir riesgos, mitigar dafios,
promover procesos de inclusion social y mejorar las condiciones de hienestar y dignidad de
esta poblacion.
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2.1. COMPONENTE DE MITIGACION DE LAS ADICCIONES

Este componente se orientd al abordaje del consumo de sustancias psicoactivas desde una
perspectiva de salud publica, promocion de la salud mental y prevencion de riesgos y dafios,
reconociendo el caracter multifactorial de [as adicciones y su impacto en el bienestar individual,
familiar y comunitario. Las acciones desarrolladas priorizaron la psicoeducacién individual
especializada, tanto desde el ambito psicoldgico y del trabajo social como desde la atencidn
médica y psiquiatrica, con el fin de fortalecer el conocimiento, la toma de decisiones
informadas y la adherencia a procesos de atencion.

De manera complementaria, se implementaron espacios comunitarios como foros para la
promocién de la salud mental y la prevencion del consumo, la aplicacién de pruebas
toxicoldgicas como herramienta de tamizaje y seguimiento, y la entrega de material educativo
y el fortalecimiento de grupos de apoyo, contribuyendo a la reduccion de riesgos, la deteccidn
temprana y el fortalecimiento de factores protectores en la poblacion intervenida.

2.1.1. Psicoeducacidn psicologia especializada en adicciones, y/o trabajo social:

El presente apartado corresponde al componente de psicoeducacion, desarrollado desde la
intervencion profesional en psicologia especializada en adicciones y/o trabajo social, el cual
tuvo como finalidad orientar y acompaniar a los participantes mediante procesos de asesoria
en salud mentai, tanto a nivel individual como grupal. A través de este componente se
promovio la comprension de los factores biopsicosociales que inciden en el hienestar
emocional y en las conductas de riesgo, fortaleciendo habilidades para la vida, redes de apoyo
y mecanismos de afrontamiento, como estrategias fundamentales para la prevencion, la
promocion de la salud mental y la toma de decisiones responsables.

Durante el periodo comprendido entre los meses de junio y diciembre, el componente de
nsicoeducacion y asesoria en salud mental, desarrollado por psicologia especializada en
adicciones y/o trabajo social, registré un total de 149 psicoeducaciones realizadas. Es
importante precisar que estas cifras corresponden al ndmero de intervenciones efectuadas,
dado que una misma persona pudo participar en mas de una ocasién a lo largo del proceso.
Ver tabla 1.

En relacién con la distribucién por sexo, se evidencia una mayor proporcion de
psicoeducaciones dirigidas a poblacidon masculina, con 123 intervenciones, frente a 26
intervenciones realizadas con poblacién femenina. Esta tendencia puede estar asociada a la
mayor demanda de atencién psicosacial por parte de hombres en el territorio, asi como a la
exposicién diferencial a factores de riesgo relacionados con el consumo de sustancias y otras
problematicas en salud mental.
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Tabla 1. D}fstribucidn de las psicoeducaciones por psicologia especi'a!izqda y/o trabajo social
por grupo de edad y sexo. ' .

Grupo de Edad Femenino Masculino Total
19 A 28 ANOS 2 34 36
29A59ANOS 19 68 87
60 AROS O MAS 5 21 26
Total 26 123 149

Fuente: elaboracién propia.

E! comportamiento mensual es variable, manteniéndose una gjecucién constante durante
agosto, septiembre y noviembre, con 27 intervencicnes en cada uno de estos meses, lo que
refleja una adecuada planificacién, continuidad en la implementacién del componente y una
respuesta favorable de la comunidad. La disminucién observada en los meses de junic,
octubre y diciembre puede estar asociada a factores operativos y contextuales, tales como el
inicic del periodo de ejecucién, dindmicas territoriales y cierre de actividades del afio, sin que
ello represente afectacidon en el cumplimiento general del componente. los resultados
evidencian la pertinencia y sostenibilidad del componente de psicoeducacion como estrategia
de promocion de la salud mental y prevencion de conductas de riesgo, contribuyendo al
fortalecimiento de capacidades individuales y comunitarias en el marco de la ejecucion
contractual.

Grafico 1. Distribucién mensual de las psicoeducaciones.
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Fuente: elaboracién propia.

2.1.2. Psicoeducacion individual por médico especialista y/o psiquiatria.

El presente apartado corresponde al componente de Psicoeducacién individual, desarrollado
por médico especialista y/o psiquiatria, orientado a la valoracién, orientacion y
acompafiamiento clinico de los participantes desde un enfoque integral de salud mental. A
través de estas intervenciones se brindd informacion clara y basada en criterios medicos sobre
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los trastornos mentales, el consumo de sustancias y sus implicaciones en [a salud fisica y
emocional, asi como pautas de manegjo, adherencia a tratamientos .y fortalecimiento del

autocuidado, contribuyendo a la prevencion de complicaciones, la estabilizacion clinica y la
toma de decisiones informadas.

Se realizaron un fotal de 39 atenciones, las cuales corresponden al nimero total de
intervenciones:efectuadas y no a usuarios Unicos, al igual que en el apartado anterior, dado
que una persona puede ser vista en mas de una ocasion.

Tabla 2. Distribucién de las psicoeducaciones por médico especialista y/o psiquialria segiin
edad vy sexo.

Gr:g:dde Femenino Masculino Total
19 a 28 anos 1 8 9
29 a 59 anos 4 19 23
60 afios o0 mas 2 5 7

Total 7 32 39

Fuente: elaboracion propia.

Estas atenciones permitieron la valoracién integral de los usuarios, la identificacion de
patrones de consumo, comorbilidades en salud mental, factores de riesgo psicosocial y la
orientacion hacia procesos de tratamiento, reduccion de dafos o remision a servicios
especializados, segln cada caso.

Gréfico 2. Distribucion mensual de fas psicoeducaciones por meédice especialista y/o
psiquialtria.
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Fuente: elaboracion propia.
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El componente de pswoeducamén individual, desarrollado por medicina especializada y/o
psiquiatria, fegistré un total dé 39 psicoeducaciones realizadas. EI comportamiento mensual
evidencia una ejecucion sostenida del componente, con 11 psmoeducamones en agosto, 10
en septiembre y un incremento en octubre con 12 intervenciones, o cual refleja una adecuada
continuidad en [a prestacion del servicio y una demanda constante de orientacion clinica

especializada. La disminucion registrada en el mes de noviembre (6 psicoeducaciones) puede
estar asociada al cierre pro.grésivo de las actividades contractuales,

En términos generales los resultados evidencian la pertinencia del componente de
psrcoeducamon individual desde el abordaje médico y/o psiquiatrico, orientado a la
comprensién de los trastornos mentales, el consumo de sustancias y la adherencia a los
tratamientos, contribuyendo al fortalecimiento del autocuidado, la estabilizacion clinica y la
prevericion de complicaciones en salud mental.

2.1.3. Foro “ENCONTREMONOS PARA CUIDAR DE TI”:

Se llevé a cabo el foro “ENCONTREMONOS PARA CUIDAR DE TI", el cual se consolidé como
un espacio de reflexién, sensibilizacion y dialogo en torno a problematicas prioritarias de salud
ptblica, como [a conducta suicida y el consumo de sustancias psicoactivas. El evento
promovié el reconocimiento de factores de riesgo y de proteccion, asi como la
corresponsabilidad institucional y comunitaria en el cuidado de la vida y el fortalecimiento de
la salud mental.

Este foro se realizé en articulacion con la Personeria Municipal y conté con la participacion de
322 asistentes, entre representantes institucionales, lideres comunitarios, profesionales del
sector salud y ciudadania en general, fortaleciendo la conciencia colectiva frente a estas
problematicas.
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Anexo: Informe Foro
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2.1.4. Pruebas toxicologicas:

Como parte de las.acciones de apoyo diagnostico y seguimiento, se realizaron 60 pruebas
toxicolégicas, las cuales aportan informacion relévante para la valoracion clinica, la
orientacién de intervenciones y la toma de decisiones, estas han sido aplicadas en dos jornada
de salud, una con poblacién general y otra con poblacién privada de la libertad y en el sector
de la construccion. ’

!"A.. .J

By

2.1.5. Campafias y material educativo

Campaiia Comunitaria de Prevencién y Convivencia “Celebra con Consciencia”

El consumo excesivo de alcohol durante las festividades decembrinas constituye un factor de
riesgo relevante para la salud publica, generando impactos en la-seguridad vial, la salud fisica
y mental, y la convivencia social. La implementacién de campanas de prevencion orientadas
a la promodién del consumo responsable permite reducir estos riesgos y fomentar la adopcion
de habitos saludables en la pablacion adulta.

“Celebra con Consciencia” surge como una respuesta preventiva y educativa ante la
necesidad de transformar patrones culturales que asocian la diversién con el consumo de licor,
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especialmente en época de festividades decembrinas. Desde un enfoque de salud publica y
prevenciéon comunitaria, busca reducir los comportamientos de riesgo relacionados con el
consumo de licor —como la violencia, la accidentalidad o los problemas de salud— mediante
la oferta de alternativas de esparcimiento saludables, creativas e inclusivas. Esta se
fundamenta en [a necesidad de sensibilizar a la comunidad sobre la prevencién del consumo
nocivo de alcohol, fortaleciendo factores de proteccion como la informacion, la toma de
decisiones responsable y la promocién de alternativas de ocio saludables. La combinacién de

estrategias idicas, educativas y de interaccién social permite mejorar la comprension de los
riesgos asociados y facilita la internalizacién de comportamientos responsables.

Anexo: Informe actividad Celebra con conciencia

“Cuidarme también es una decision” Material educativo paf-a la promocion del
autocuidado y la salud mental

El rompecabezas fue disefiado como una herramienta pedagégica y psicoeducativa orientada
al fortalecimiento del autocuidado, la conciencia emocional y la autorregulacién en la poblacion
participante. Su contenido integra mensajes clave relacionados con la identificacién de
conductas de riesgo psicosocial (aislamiento, autoexigencia extrema, desconexién corporal,
autocritica y represién emocional) y su contraste con practicas protectoras como ia escucha
interna, el reconocimiento personal, la gratitud, el cuidado del cuerpo v la conexién afectiva.
Desde un enfoque de salud mental comunitaria, el material facilita la reflexién individual y
colectiva sobre los procesos internos gue inciden en el bienestar emocional y la toma de
decisiones cotidianas.

Asimismo, el uso del rompecabezas como recurso Ildico favorecid la participacion activa, el
didlogo vy la construccion de significado, permitiendo abordar contenidos complejos de manera
accesible y no estigmatizante. Esta estrategia sé alinea con metodologias de educacion
popular y aprendizaje experiencial, al promover la apropiacién del mensaje a través de la
interaccion, el simbolismo v la reflexién guiada. En el marco de las acciones de promocion de
la salud mental y prevencién del consumo de sustancias psicoactivas, el material se constituyo
en un apoyo didactico pertinente para reforzar factores protectores, fomentar la
autoobservacion y fortalecer habilidades para el cuidado de si, especialmente en contextos de
alta vulnerabilidad social.
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2.2, COMPONENTE DE HABITANTE DE CALLE

2.2.1. Jornadas del cuidado:

Se desarrollaron durante todo el contrato cuatro (4) jornadas del cuidado, concebidas como
espacios integrales para la garantia de derechos, la dignificacion y la inclusion social de la
poblacidén habitante de calle. Estas jornadas facilitaron el acceso a servicios de salud,
orientacion psicosocial y la activacion de rutas de atencidn, contribuyendo a la reduccidn de
barreras de acceso, la prevehcibn de riesgos y el fortalecimiento del vinculo entre esta
poblacion y las instituciones del Estado.

La cuarta jornada se desarrollo en el mes de diciembre y fue concebida mas como una
actividad de cierre e integracion de la poblacién objetivo.

Anexo: informe jornada de cierre

2.2.2. Internacidn:

n el marco de la adicion contractual, se incluyd [a internacion de un (1) usuario adicional, por
un periodo de un (1) mes, como parte de las acciones de atencion integral. Actualmente, el
usuario se encuentra en proceso de internacidn activa y la finalizacion de la estancia esta
prevista para el 31 de diciembre.

Anexo: INFORME JUAN CAMILO PATINO ALVAREZ
2.2.3. Campafia de prevencion de la mendicidad:
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Esta informacién fue reportada en el informe anterior, sin embargo, nuevamente se reporta en
este informe, por constituirse en el ultimo. Se desarrcllé una campafa de prevencién de la
mendicidad como proceso de sensibilizacidn social, orientado a promover [a
corresponsabilidad comunitaria, el respeto por la dignidad humana y la proteccion de los
derechos de las personas en situacion de vulnerabilidad. A través de acciones pedagdgicas e
informativas, la campana buscd disminuir practicas que perpetan la mendicidad, fomentar

alternativas de ayuda responsable y fortalecer el acceso a rutas institucionales de atencion,
favoreciendo la inclusidn social ¥ la convivencia ciudadana. )

RERBIEDAD - 4,7

- o

2.3. OTRAS ACCIONES

2.3.1. Encuentros semanales:

Se apoyo la realizacion de 20 encuentros semanales, mediante los cuales se acerco la oferta
institucional v social a la poblacion objetivo, fortaleciendo procesos de acompafiamiento
continuo, Estos espacios han servido como escenarios de vinculacion institucional, en los que
se facilita el acercamiento de ia poblacién a la oferta de servicios. Adicionalmente algunos de
estos espacios se aprovecharon para la realizacion de caracterizacion de la poblacion.

Nota: Los registros de asistencia correspondientes a los encuentros semanales han sido
entregados por el gestor contratado a la profesional de salud mental de la Secretaria de Salud
y Proteccion Social; sin embargo, no se anexan como evidencia en el presente informe dado
que no se cuenta con dichos soportes de manera directa. A pesar de haberse dado la
instruccion al gestor de guardarios.
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Se realizd la caracterizacién de 51 usuarios, proceso que permitid recopilar informacion
sociodemografica, de salud, consumo y redes de apoyo. Actualmente, se encuentra en
proceso de elaboracion el andlisis descriptivo de la base de datos procesada, compuesta por
51 personas entrevistadas. La informacién incluye variables socicdemograficas, identidad,
salud, consumo de SPA, acceso a servicios y conocimiento de la oferta institucional. A
continuacién, se presentan algunas de las estadisticas contenidas en el informe.

2.3.~2. Cara‘cterizacic‘m:

Resultados generales

Se llevaron a cabo un total de 51 caracterizaciones de ciudadanos en situacion de
vulnerabilidad. El analisis sociodemografico revela una marcada prevalencia del género
masculino, que representa el 88.24% (45 hombres) de la muestra, frente a un 11.76% (6
mujeres). Esta distribucidn es fundamental para orientar las acciones de prevenciéon con un
enfoque de género que reconozca las dinamicas especificas de los hombres en el entorno de
calle.

En cuanto a la distribucidn por ciclos de vida, se observa que la intervencién impacta
principalmente a la poblacion en etapa de adultez (29 a 59 afios), la cual concentra el 60.78%
de los casos con un total de 31 personas. Por su parte, el grupo de juventud (18 a 28 afios)
representa el 21.57% (11 personas), mientras que el segmento de 60 afios 0 mas alcanza el
17.65% (9 personas). Ver el siguiente grafico.

Grafico 3. Personas caracterizadas segtin Grupo de edad. Caracterizacion de la Poblacion
Habitante de Calle. Las Ceja. 2025,

Grupo de Edad

60 afos o mas | 3] 9, 17.65%

Adullez (20-59 afos) [ o Jerimwsssees =50 31, 60,78%

¥

Juventud (18-28 anfos)

1 11, 21.57%

Esta caracterizacién evidencia que el mayor volumen de poblacién atendida se encuentra en
el rango de adultez. Lo anterior ratifica la necesidad de fortalecer las estrategias de mitigacion
y reduccioén de darios, considerando que este grupo poblacional suele presentar patrones de
consumo mas croénicos y una mayor exposicion a los riesgos derivados de la permanencia en
calle.
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Tabla 3. Municipio de procedencia. Caracterizacion de la Poblacion Habitante de Calfe. Las
Ceja. 2025.

Municipio en el que vivid antes de

este Niumero %

- _Siempre ha vivido en este 44 " BB.27%
Otro municipio * 7 13.73%
Total 51 100%

*Medellin (5), Santa Rosa de Osos (1), El Retiro (1)

La tabla anterior muestra que la situacién de calle en el municipio de es mayoritariamente de
origen local, y no producto de procesos significativos de migracion intermunicipal.

El nivel educativo es un determinante social fundamental que influye directamente en las
oportunidades de reinsercion laboral y social de la poblacién. Un bajo nivel educativo limita
severamente el acceso al mercado laboral formal, relegando a esta poblacion a trabajos de
baja remuneracién, inestables ¢ informales. Ver grafico 2.

Al indagar sobre si la persona sabe leer y escribir se encontré que el 86.27% (44) si saben
leer y escribir, y solo el 11.8% (7) de la poblacién no sabe leer y escribir, constituyéndose para
estos dltimos en una barrera de acceso a servicios basicos y aumentando la dependencia, la
exclusion y el riesgo de ser victima de enganos o explotacién.

Grafico 4. Ultimo nivel educativo. Caracterizacion de la Poblacién Habitante de Calle. Las
Ceja. 2025,

Ninguno =22 4%, 2

e ) 16%, 8

Media académica / Media técnica incompleta

Media académica / Media técnica completa EEEmerer=——1 14%, 7
Basica secundaria incompleta [EErrmemmreroe 25%, 13
Basica secundaria completa
Basica primaria Incompleta LTI T 28%, 15

Basica primaria completa

La falta de un titulo de bachiller o técnico es una barrera para acceder a estudios superiores,
a empleo formal, entre otros. Es importante que desde el municipio se avance en un enfoque
en Formacidn para el Trabajo Inmediato, la cual puede ser con el SENA u otras instituciones.
La formacion debe ser corta, certificable y orientada a los oficies que el municipio demanda
{ej. ayudante de construccién, labores agricolas, manipulacién de alimentos), en lugar de
intentar la ruta educativa formal de largo plazo.
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Gréfico 5. Tiempo en calle. Caracterizacién de la Poblacion Habitante de Calle. Las Ceja.
2025. '
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hasta 1 afio

La situacion de calle en el municipio de La Ceja es predominantemente cronica, mas que
transitoria o reciente, a continuacién se realiza una descripcion general de cada una de ellas.

» Situacion de calle cronica (mas de 1 afio — 67%-34)

Este grupo representa la mayoria de la poblacién caracterizada y evidencia:
v Procesos prolongados de exclusion social.
v" Alta probabilidad de ruptura de redes familiares y comunitarias.
v" Mayor riesgo de consumo problematico de sustancias psicoactivas.
v Mayor dificultad para procesos de reintegracidn social.

Situacion intermedia (4 meses a 1 afio — 6%-3)

Aunqgue es el grupo menos humeroso:
v Se encuentra en una fase de transicién hacia la cronificacion.
v Requiere acciones intensivas para evitar el paso a una situacion de calle prolongada.

Situacién de calle reciente (menos de un mes — 27%-14)

Este grupo es especialmente relevante desde la prevencion:
v Corresponde a personas en una fase inicial de la situacién de calle.
v Representa una ventana critica de oportunidad para evitar fa cronificacion.
v Posiblemente conserva vinculos familiares, motivacion al cambio y mayor capacidad
de reintegracion.

Anexo: Informe caracterizacion
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2.3.3. Participacién Comité de Salud Mental

Se acompafio la ultima sesidon del Comité de Salud Mental del municipio, espacio en el cual
se realizd la socializacion del informe de avance del proceso proyecto, permitiendo dar cuenta
de las acciones desarrolladas, los resultados alcanzados y los aspectos relevantes del proceso
de implementacidn. Asi mismo, se llevd a cabo la socializacidon general de los resultados de
la caracteriZacién de la poblacion habitante de calle, aportando informacién consclidada y
pertinente sobre las condiciones de vulnerabilidad, necesidades en salud y dinamicas
psicosociales de esta poblacion. Este ejercicio contribuyé a fortalecer la comprensién
institucional del fenémeno, sirviendo como insumo técnico para la planeacion, el ajuste y la
sostenibilidad de estrategias de atencion integral, prevencion y promocion de la salud mental
dirigidas a poblacidn en situacién de calle.

3. ENFOQUE METODOLOGICO

El trabajo se sustenté en un enfoque integral de salud publica, que articula los niveles de
prevencidn universal, selectiva e indicada, con el fin de dar una respuesta diferenciada segun
el grado de vulnerabilidad y riesgo identificado. Se adoptd una metodologia de intervencion
psicosocial y ciinica interdisciplinaria, en la cual confluyen acciones de promocidn, prevencidn,
atencion

El proceso se fundamentd en los siguientes ejes:

 Prevencion del consumo de SPA mediante la identificacion de factores de riesgo
individuales, familiares y comunitarios, con intervenciones psicoeducativas vy
acompafamiento terapéutico.

s Atencién integral en salud mental, orientada a la reduccidén de riesgos asociados a la
conduta suicida y a la comorbilidad con trastornos mentales vy fisicos.

4, RESULTADOS

Los resultados alcanzados durante el peribdo reportado reflejan un abordaje integral de la
salud mental y el consumo de sustancias psicoactivas (SPA).

Se alcanzarcn un total de 188 atenciones especializadas, lograndc una cobertura del
componente clinico desglosada en un 20,74% de consultas médicas especializadas en
adicciones y un 79,26% de intervenciones por psicologia y trabajo social.

Aplicacion de 60 pruebas toxicolégicas en contextos estratégicos (poblacion privada de la
libertad, sector construccion y comunidad general), facilitando la toma de decisiones basadas
en la evidencia y el monitoreo de patrones de consumo territorial.

Realizacién de 4 Jornadas del Cuidado, que funcionaron como nodos de integracién de
servicios de salud y proteccion, reduciendo las barreras de acceso para la poblacion habitante
de calle.
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Ejecucion de 20 encuentros semanales para la vinculacion institucional, facilitando la
caracterizacién sociodemografica y el seguimiento nominal de los casos.

Gestion exitosa de 2-procesos de internacion especializado, validando la ruta terapéutica para
casos de alta vuinerabilidad y comorbilidad psiquiatrica.

Posicionamiento de la salud mental con El foro "ENCONTREMONOS PARA CUIDAR DE TI”
con el cual logré convocar a 322 actores comunitarios, fortaleciendo la gobernanza en salud
y la corresponsabilidad ciudadana frente a la conducta suicida y el consumo de SPA-

La campafia-de ‘Prevencion de la Mendicidad permitié sensibilizar a la comunidad sobre la
mendicidad como una problematica social compleja, promoviendo la ayuda responsable, el
respeto por la-dignidad humana y la activacién de rutas institucionalés de atenmon para la
poblacion en sutuamon de calle.

Se fortalecid la percepcién de riesgo frente al consumo de sustancias psicoactivas en
contextos festivos y se -promoviéron practicas de convivencia, autocuidado y consumo
responsable en la comunidad,

El material ladico - (rompecabezas) facilita la comprension y apropiacion de mensajes
preventivos sobre autocuidado, salud mental y consumo de sustancias psicoactivas,
favoreciendo la participacion activa y la reflexion colectiva.

5. 'LOGROS

- Se logro transitar a un modelo punitivo de salud publica, donde la atencion al habitante de
calle se centra’en la dignificacién, la mitigacién de riesgos y la autonomia del sujeto.

+ La exitosa realizacion del foro y las jornadas del cuidado demuestran una capacidad de
convocatoria robusta, evidenciando la articulacién Intersectorial Efectiva que integra una
respuesta frente a las problematicas de salud mental.

« El piloto de internacion para habitante de calle representa un logfo significativo en la
gestion de casos complejos, demostrando que es posible articular la red prestadora de
servicios para responder a poblaciones con redés de apoyo inexistentes.

« La aplicacidn de pruebas toxicologicas en el sector de la construccién y en poblacion
privada de |a libertad, marca un avance en la prevencion selectiva e indicada, llegando a
espacios donde el riesgo de consumo suele estar invisibilizado.

« La Campaila de Prevencion de la Mendicidad contribuyé a la sensibilizacion de la
comunidad frente a la problematica de la mendicidad, promoviendo practicas de ayuda
responsable y fortaleciendo el reconocimiento de la dignidad y los derechos de las
personas en situacion de calle, asi como la corresponsabilidad ciudadana en la activacion
de rutas institucionales de atencion.

o La Campafia Comunitaria de Prevencion y Convivencia “Celebra con Consciencia”
fortalecio los mensajes preventivos asociados al consumo responsable, la convivencia
ciudadana y el cuidado de la salud mental en contextos festivos, impactando de manera
positiva la percépcién comunitaria sobre los fiesgos del consumo de sustancias
psicoactivas y promoviendo comportamientos protectores en la comunidad del municipio.
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Desarrollo e implementacion de un material educativo l0dico (rompecabezas) como
herramienta pedagdgica innovadora, que facilita la comprensidén de mensajes clave sobre
autocuidado, prevencién del consumo de sustancias psicoactivas y salud mental,
promoviendo la participacion activa, el aprendizaje significativo y la reflexion colectiva en
la poblacién atendida.

6. RECOMENDACIONES

Con el objetivo de fortalecer la sostenibilidad de las acciones y ampliar el impacto de las
intervenciones, se proponen las siguientes recomendaciones:

AN NN AN

Consolidar [as acciones desarrolladas como parte de una estrategia permanente de
promocion de la salud mental y prevencion del consumo de sustancias psicoactivas,
garantizando su articulacién con los planes, programas y politicas plblicas vigentes del
municipio.

Fortalecer la continuidad de las intervenciones dirigidas a poblacién en situacion de
vulnerabilidad, especialmente habitante de calle, mediante procesos sostenidos de
seguimiento, acompariamiento psicosocial y activacion efectiva de rutas de atencion en
salud y proteccién social.

Profundizar la articulacién intersectorial e interinstitucional, promoviendo la participacién
activa de los sectores salud, proteccién social, justicia, educacién, cultura y comunidad
organizada, con el fin de asegurar un abordaje integral y complementario.

Ampliar el uso de estrategias pedagdgicas innovadoras y adaptadas al contexto territorial,
como materiales ludicos y metodologias participativas, que faciliten la apropiacion de
mensajes preventivos y el fortalecimiento de factores protectores.

Optimizar los procesos de recoleccién, sistematizacion y andlisis de informacién, con el
proposito de fortalecer la toma de decisiones, [a planeacion basada en evidencia y el
seguimiento a los resultados de las intervenciones implementadas.

7. ANEXQOS

Informe Foro

Informe actividad Celebra con conciencia
informe jornada de cierre

INFORME JUAN CAMILO PATINO ALVAREZ
Informe caracterizacién

VoA A

CO\’D\ma Un\o@ E) N0

CAROLINA URIBE BOTERO
Gerente

Elabord: Alina Maria Restrepo Puerta
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DESARROLLO DE ACCIONES DE PREVENCION DEL CONSUMO DE
SUSTANCIAS PSICOACTIVAS EN POBLACION VULNERABLE

INFORME DE AVANCE No. 3

Contrato de Prestacion de Servicios Profesionales y Apoyo a la Gestion
No. 2025.10.11.06.424

PERIODO DE EJECUCION
11 DE SEPTIEMBRE AL 30 DE NOVIEMBRE 2025

Objeto: Prestacion de servicios de apoyo a [a Secretaria de Salud y Proteccion
Social en la implementacion de una estrategia de promocion de la salud,
atencion de conducta suicida y prevenciéon de adicciones como eventos
priorizados en el municipio de la Ceja del Tambo.

2025
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1. INTRODUCCION

El presente Informe de Avance corresponde al nimero 3 y da cuenta del desarrollo, alcance
y resultados parciales del proyecto. Este informe se elabora en coherencia con los
lineamientos de salud plblica vigentes en Colombia y con un enfoque de derechos,
reconociendo la complejidad social, econdmica y psicosocial que atraviesa a las poblaciones
objeto de intervencion.

El proyecto se inscribe en el marco de las politicas nacionales y territoriales de salud mental,
reduccién del consumo de sustancias psicoactivas y atencion integral a poblaciones en
situacion de vulnerabilidad, particularmente la poblacion habitante de calle, de conformidad
con la normatividad colombiana. Desde esta perspectiva, las acciones desarrolladas buscan
reducir riesgos, mitigar danos, fortalecer factores protectores y facilitar el acceso efectivo a
servicios de salud y proteccién social.

Durante el periodo que cubre este informe, se consolidaron acciones de caracter clinico,
psicosocial, comunitario e interinstitucional, orientadas tanto a la mitigacién de las adicciones
como a la atencién integral de la poblacién habitante de calle. Estas acciones han permitido
avanzar en la deteccién temprana de problematicas asociadas al consumo de SPA, la salud
mental y la conducta suicida, asi como en la activacion de rutas de atencién vy
acompafiamiento especializado.

El informe presenta de manera estructurada las actividades ejecutadas, la poblacion
impactada, el enfoque metodoldgico adoptado, los resultados parciales alcanzados, los
principales logros y un conjunto de recomendaciones técnicas, con el fin de aportar insumos
clarcs para la toma de decisiones, la mejora continua de la estrategia y la proyeccion de
acciones sostenibles en el municipio.

2, ACTIVIDADES EJECUTADAS

En cumplimiento de los objetivos establecidos, se relacionan a continuacién las acciones
implementadas para el fortalecimiento de factores protectores y la mitigacion de riesgos
asociados al consumo de sustancias psicoactivas (SPA). Estas intervenciones se
desarrollaron bajo un enfoque de salud publica y atencién integral, alineado con la normativa
nacional vigente. El abardaje se centré en la reduccion de dafios, la dignificacién del ciudadano
y la incidencia sobre los determinantes sociales, permitiendo consolidar una respuesta
territorializada que promueve la resiliencia y la inclusién social en los entornos de mayor
vulnerabilidad

2.1. COMPONENTE DE MITIGACION DE LAS ADICCIONES

En el marco de este componente se desarrollaron acciones de atencidén directa,
psicoeducacion y sensibilizacién comunitaria, orientadas a la reduccion de riesgos y dafios
asociados al consumo de sustancias psicoactivas y a la prevencion de fa conducta suicida.
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2.2.1. Atenciones especializadas:

Se realizaron un total de 94 atenciones, [as cuales corresponden al numero total de
intervenciones efectuadas y no a usuarios Unicos, distribuidas de la siguiente manera:

 Medicina especializada en adicciones: 20 atenciones.
» Psicologia especializada en adicciones y/o Trabajo Social: 74 atenciones.

Sede Principal y administrativa: Carrera 75 No 30 A - 19. Sector Belén. Medellin.
Teléfonos: (604) 5946808 Linea WhatsApp (310) 4899734
Email: info@centrocita.org




Corporacicon Centro

Salud Mental
I A y adicciones
C ] IPS

— i o e e

i s o~

Estas atenciones permitieron la valoraciéon integral de los usuarios, la identificacion de
patrones de consumo, comorbilidades en salud mental, factores de riesgo psicosocial vy la
orientacién hacia procesos de tratamiento, reduccidon de dafios o remisidn a servicios
especializados, segun cada caso.

2.1.2. Foro “ENCONTREMONOS PARA CUIDAR DE TI”:

Se llevd a cabo el foro “ENCONTREMONOS PARA CUIDAR DE TI", el cual se consolidé como
un espacio de reflexion, sensibilizacién y didlogo en torno a problematicas prioritarias de salud
publica, como la conducta sulcida y el consuma de sustancias psicoactivas. El evento
promovié el reconocimiento de factores de riesgo y de proteccién, asi como la
corresponsabilidad institucional y comunitaria en el cuidado de la vida y el fortalecimiento de
la salud mental. .

Este foro se realizd en articulacién con la Personerfa Municipal y contd con la participacion de
322 asistentes, entre representantes institucionales, lideres comunitarios, profesionales del
sector salud y ciudadania en general, fortaleciendo la conciencia colectiva frente a estas
problematicas.
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Como parte de las acciones de apoyo diagnéstico y seguimiento, se realizaron 49 pruebas
toxicolégicas, las cuales aportan informacién relevante para la valoracion clinica, la
orientacion de intervenciones y la toma de decisiones, estas han sido aplicadas en dos jornada
de salud, una con poblacién general y otra con poblacion privada de la libertad y en el sector
de la construccion,

2.1.3. Pruebas toxicologicas:

Do T -—

(?‘)-;-

2.2. COMPONENTE DE HABITANTE DE CALLE

2.2.1. Jornadas del cuidado:

Se desarrollaron dos (2) jornadas del cuidado, concebidas como espacios integrales para la
garantia de derechos, la dignificacion y la inclusidn social de |la poblacion habitante de calle.
Estas jornadas facilitaron el acceso a servicios de salud, orientacién psicosocial y la activacién
de rutas de atencion, contribuyendo a la reduccién de barreras de acceso, la prevencién de
riesgos y el fortalecimiento del vinculo entre esta poblacion y 1as instituciones del Estado.

Las jornadas del cuidado dirigidas a la poblacién habitante de calle son una estrategia

fundamental de salud publica, ya que permiten garantizar el enfoque de derechos, la equidad

en el acceso a los servicios y la atencion integral de una poblacién que histéricamente ha
Sede Principal y administrativa: Carrera 75 No 30 A - 18. Sector Belén. Medellin.
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enfrentado multiples barreras para ingresar al sistema de salud. Desde la perspectiva de la
salud mental, estas jornadas facilitan ta identificacién temprana de trastornos mentales,
consumo problematico de sustancias psicoactivas y rigsgo de conducta suicida, posibilitando
intervenciones oportunas que previenen el agravamiento de las condiciones clinicas y
psicosociales. Asimismo, promueven la dignificacion de la persona, el reconocimiento de su

subjetividad v la construccioén de vinculos de confianza con las instituciones, elemento clave
para la adherencia a los procesos de atencion y acompanamiento.

Desde el enfoque de salud publica y atencién a poblaciones vulnerables, las jornadas del
cuidado contribuyen a la reduccion de riesgos y dafios asociados al consumo de sustancias
psicoactivas, a la exposicion a violencias y a las condiciones de vida en calle, Estas acciones
permiten articular respuestas intersectoriales, activar rutas de atencion en salud, proteccion
social y restablecimiento de derechos, y fortalecer la capacidad institucional del territoric para
responder de manera integral y sostenible. De esta manera, las jornadas no solo impactan
positivamente en la salud individual, sinp que también generan beneficios colectivos al
disminuir riesgos sanitarios, fortalecer [a convivencia ciudadana y avanzar hacia una atencion
mas humana, inclusiva y corresponsable. '

Registro Fotogréfico 2 jornada del cuidado septiembre 26 de 2025. INCERDE. La Ceja
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Registro Fotografico 3 jornada del cuidado noviembre 28 de 2025. INCERDE. La Ceja
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Anexo:
2 informe jornada del cuidado
3 informe jornada del cuidado

2.2.2. Internacion:

Se gestiond la internacién de un (1) habitante de calle, como resultado de la valoracion
interdisciplinaria y la identificacién de la necesidad de un abordaje especializado para la
atencion del consumo de sustancias psicoactivas y la salud mental.

El piloto de internacion dirigido a la poblacién habitante de calle es una estrategia clave en el
abordaje integral de la salud mental y el consumo problernatico de sustancias psicoactivas, en
tanto permite ofrecer una respuesta terapéutica especializada a personas que presentan altos
niveles de vulnerabilidad, comorbilidad psiquiatrica, consumo crénico y ausencia de redes de
apoyo. Desde un enfoque clinico y psicosocial, la internacion facilita la estabilizacion de
cuadros agudos, la desintoxicacién supervisada, el manejo de trastornos mentales
concomitantes y la contencién del riesgo suicida, garantizando condiciones de cuidado
continuo que dificilmente pueden lograrse en contextos de vida en calle.

Desde la perspectiva de la salud publica y la prevencion, el piloto de internacién constituye
una accion estratégica para la reduccion de dafios, la interrupcién de trayectorias de consumo
severo y la disminucion de eventos adversos como recaidas frecuentes, hospitalizaciones de
urgencia y mortalidad asociada al consumo. Ademas, permite articular procesos de
rehabilitacién con rutas de inclusidon social, fortaleciendo la continuidad del cuidado y la
reintegracion progresiva a servicios comunitarios, de salud y proteccién social. Este tipo de
pilotos aporta evidencia para la toma de decisiones institucionales, fortalece la capacidad del
territorio para responder de manera diferencial a poblaciones altamente vulnerables y avanza
hacia modelos de atencién mas humanizados, integrales y sostenibles.

Anexo: INFORME RICHARD CASTRO
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2.2.3. Campana de prevencion de la mendicidad:

Se desarrolld una campafia de prevencion de la mendicidad como proceso de sensibilizacion
social, orientado a promover la corresponsabilidad comunitaria, el respeto por la dignidad
humana y la proteccién de los derechos de las personas en situacion de vulnerabilidad. A
través de acciones pedagdgicas e informativas, la campafa buscé disminuir practicas que
perpetuan la mendicidad, fomentar alternativas de ayuda responsable y fortalecer el acceso a
rutas institucionales de atencién, favoreciendo la inclusion social y la convivencia ciudadana.
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2.2.4. Encuentros semanales:

Durante el periodo de este informe, se apoy¢ la realizacion de 10 encuentros semanales,
mediante los cuales se acercod la oferta institucional y social a la poblacién abjetivo,
fortaleciendo procesos de acompafiamiento continuo. Estos espacios han servido como
escenarios de vinculacion institucional, en los que sé facilita el acercamiento de la pablacion
a la oferta de servicios. Adicionalmente algunos de estos espacios se aprovecharon para la
realizacién de caracterizacion de la poblacién.

1
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Nota: Los registros de asistencia correspondientes a los encuentros semanales han sido
enfregados por el gestor contratado a la profesional de salud mental de la Secretaria de Salud
y Proteccion Social; sin embargo, no se anexan como evidencia en el presente informe dado
que no se cuenta con dichos soportes de manera directa. A pesar de haberse dado la
instruccion al gestor de guardarlos.

2.2.5, Caracte'rizacién

Se realizé la caracterizacion de 51 usuarios, proceso que permitié recopilar informacion
sociodemografica, de salud, consumo y redes de apoyo. Actualmente, se encuentra en
proceso de elaboracién el andlisis descriptivo de la base de datos procesada, compuesta por
51 personas entrevistadas. La informacién incluye variables sociodemograficas, identidad,
salud, consumo de SPA, acceso a servicios y conocimiento dé [a oferta institucional. A
continuacion, se presentan algunas de las estadisticas contenidas\e’n el informe.

Resultados generales
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Se llevaron a cabo un total de 51 caracterizaciones de ciudadanos en situacion de
vulnerabilidad. El andlisis socicdemografico revela una marcada prevalencia del género
masculino, que representa el 88.24% (45 hombres) de la muestra, frente a un 11.76% (6
mujeres). Esta distribucion es fundamental para orientar las acciones de prevencién con un

enfoque de género que reconozca las dinamicas especificas de los hombres en el entorno de
calle.

En cuanto a la distribucion por ciclos de vida, se observa que la intervencion impacta
principalmente a la poblacién en etapa de adultez (29 a 59 afios), la cual concentra el 60.78%
de los casos con un total de 31 personas. Por su parte, el grupo de juventud (18 a 28 afios)
representa el 21.57% (11 personas), mientras que el segmento de 60 afios 0 mas alcanza el
17.65% (9 personas). Ver el siguiente grafico.

Grafico 1. Personas caraclerizadas segtin Grupo de edad. Caracterizacion de la Poblacién
Habitante de Calle. Las Ceja. 2028.

Grupo de Edad

60 afios 0 mas ExSTesox| 9, 17.65%

Adultez (29-59 afos)

PI:] 31, 60.78%

Juventud (18-28 afios) 11, 21.57%

Esta caracterizacion evidencia que el mayor volumen de poblacién atendida se encuentra en
el rango de adultez. Lo anterior ratifica la necesidad de fortalecer las estrategias de mitigacion
y reduccion de dafios, considerando que este grupo poblacional suele presentar patrones de
consumo mas crénicos y una mayor exposicion a los riesgos derivados de la permanencia en
calle.

Tabla 1. Municipio de procedencia. Caracterizacidn de fa Poblacion Habitante de Calle. Las
Ceja. 2025.

Municipio en el que vivié antes de

este Numero %
Siempre ha vivido en este 44 86.27%
Otro municipio * 7 13.73%
Total 51 100%

*Medelln (5), Santa Rosa de Osos (1), El Retiro (1)
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La tabla anterior muestra que la situacion de calle en el municipio de es mayoritariamente de
origen local, y no producto de procesos significativos de migracion intermunicipal.

El nivel educativo es un determinante social fundamental que influye directamente en las
oportunidades de reinsercion laboral y social de la poblacién. Un bajo nivel educativo limita
severamente el acceso al mercado laboral formal, relegando a esta poblacién a trabajos de
baja remuneracion, inestables o informales. Ver grafico 2.

Al indagar sobre si la persona sabe leer y escribir se encontrd que el 86.27% (44) si saben
leer y escribir, vy solo el 11.8% (7) de la poblacion no sabe leer y escribir, constituyéndose para
estos Ultimos en una barrera de acceso a servicios basicos y aumentando la dependencia, la
exclusion y el riesgo de ser victima de engafios o explotacion.

Grafico 2. Uliimo nivel educativo. Caracterizacién de la Poblacion Habitante de Calle. Las
Ceja. 2025.

Ninguno 4%, 2

Media académica / Media técnica incompleta

Media académica / Media técnica completa

Basica secundaria incompleta T reEnE) 25%, 13

Basica secundaria completa

Basica primaria Incompleta EEEEEEEERTTTT o 29%, 15

Bésica primaria completa

La falta de un titulo de bachiller o técnico es una barrera para acceder a estudios superiores,
a empleo formal, entre otros. Es importante que desde el municipio se avance en un enfoque
en Formacién para el Trabajo Inmediato, la cual puede ser con el SENA u otras instituciones.
La formacién debe ser corta, certificable y orientada a los oficios que el municipio demanda
(ej. ayudante de construccion, labores agricolas, manipulacién de alimentos), en lugar de
intentar la ruta educativa formal de largo plazo.
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Grafico 3. Tiempo en calle. Caracterizacion de la Poblacioén Habitante de Calle. Las Ceja.
2025. '

67%, 34

5 6%, 3

Enire 4 meses y Masde 1 afic  Menos de un mes
hasta 1 afio

La situacion de calle en el municipio de La Ceja es predominantemente crénica, mas que
transitoria o reciente, a continuacion se realiza una descripcion general de cada una de ellas.

¢ Situacion de calle crénica (mas de 1 afio — 67%-34)

Este grupo representa la mayoria de |la poblacidn caracterizada y evidencia:
v Procesos prolongados de exclusion social.
v Alta probabilidad de ruptura de redes familiares y comunitarias.
v Mayor riesgo de consumo problematico de sustancias psicoactivas.
v Mayor dificultad para procesos de reintegracion sacial.

Situacion intermedia (4 meses a 1 afio — 6%-3)

Aungue es el grupo menos NUMeroso:
v" Se encuentra en una fase de transicion hacia la cronificacién.
v Requiere acciones intensivas para evitar el paso a una situacidn de calle prolongada.

Situacidn de calle reciente {(menos de un mes — 27%-14)

Este grupo es especialmente relevante desde la prevencion:
v Corresponde a personas en una fase inicial de la situacion de calle.
v Representa una ventana critica de oportunidad para evitar la cronificacién.
v Posiblemente conserva vinculos familiares, motivacion al cambio y mayor capacidad
de reintegracion.

2.3. OTRAS ACCIONES

*» Participacion Mesa Municipal de'Habitante de Calle
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En el marco de la articulacién intersectorial, se participd en la Mesa Municipal de Habitante de
Calle del municipio de La Ceja, en una sesidn. La cual se realizé el 26 de noviembre, alli se
socializo a los asistentes el avance del proyecto con corte al 31 de octubre.

3. POBLACION IMPACTADA

La intervencién ha estado dirigida principalmente a la poblacion habitante de calle y en
situacién de habitanza en calle, quienes presentan altos niveles de vulnerabilidad debido a
factores como la falta de acceso a vivienda, empleo, servicios de salud y redes de apoyo
social. Esta poblacién suele mostrar consumos problematicos de SPA, lo que incrementa los
riesgos de deterioro en la salud fisica y mental, infecciones, violencia y desarraigo social.

El abordaje incluyé tanto a individuos en situacion de consumo activo como a aquellos que, si
bien no presentan dependencia consolidada, estan expuestos a factores de riesgo como
presién social, disponibilidad de drogas, antecedentes familiares de consumo y contextos de
exclusidn social. Adicionalmente, se beneficié de manera indirecta a grupos comunitarios e
institucionales, que al recibir orientacién técnica fortalecen su capacidad de respuesta frente
a esta problematica.

Personas Caracterizadas 51 en total
Atenciones realizadas

» 20 Sesiones por Médico especialista/Psiquiatra. (60% hombres y 40% mujeres)

e 74 sesiones de atencion psicosocial (psicologia especializada en adicciones y/o trabajo

social, de los cuales 77% hombres y 23% mujeres)

Es importante aclarar que, bajo el modelo de atencidn integral del proyecto, un mismo usuario
puede recibir atencion concurrente por los tres servicios mencionados (medicina
especializada, psicologia y trabajo social). Este esquema de contabilizacién permite reflejar 1a
intensidad del seguimiento y. la oferta de una respuesta interdisciplinaria, que busca la
estabilizacién emocional y la restitucién de derechos del individuo en su contexto social, por
eso se habla de sesiones.

4. ENFOQUE METODOLOGICO

El trabajo se sustentd en un enfoque integral de salud publica, que articula los niveles de
prevencian universal, selectiva e indicada, con el fin de dar una respuesta diferenciada segun
el grado de vulnerabilidad y riesgo identificado. Se adopté una metodologia de intervencion
psicosocial y clinica interdisciplinaria, en la cual confluyen acciones de promocién, prevencion,
atencion

El proceso se fundamenté en los siguientes ejes:

» Prevencién del consumo de SPA mediante la identificacion de factores de riesgo
individuales, familiares y comunitarios, con intervenciones psicoeducativas Yy
acompafiamiento terapéutico.
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¢ Afencién integral en salud mental, orientada a la reduccion de riesgos asociades a la
conduta suicida y a la comorbilidad con trastornos mentales y fisicos. -

5. RESULTADOS

Los resultados alcanzados durante el periodo reportado reflejan un abordaje integral de la
salud mental y el consumo de sustancias psicoactivas (SPA).

Se alcanzaron un total de 94 atenciones especializadas, logrando una cobertura del
componente clinico desglosada en un 21% de consultas médicas especializadas en
adicciones y un 79% de intervenciones por psicologfa y trabajo social.

Aplicacién de 49 pruebas toxicoldgicas en contextos estratégicos (poblacién privada de la
libertad, sector construccion y comunidad general), facilitando la toma de decisiones basadas
en la evidencia y el monitoreo de patrones de consumo territorial.

Realizacién de 2 Jornadas del Cuidado, que funcionaron como nodos de integracién de
servicios de salud y proteccion, reduciendo las barreras de acceso para la poblacién habitante
de calle.

Ejecucién de 10 encuentros semanales para la vinculacidn institucional, facilitando la
caracterizacion sociodemografica y el seguimiento nominal de los casos.

Gestidn exitosa de 1 proceso de internacién especializado, validando la ruta terapéutica para
casos de alta vulnerabilidad y comorbilidad psiquiatrica.

Posicionamiento de la salud mental con El foro “ENCONTREMONOS PARA CUIDAR DE TI"
con el cual logré convocar a 322 actores comunitarios, fortaleciendo la gobernanza en salud
y la corresponsabilidad ciudadana frente a la conducta suicida y el consumo de SPA.

6. LOGROS

Durante este periodo, la gestién trascendio el cumplimiento de actividades, alcanzando hitos
estratégicos en la salud puablica territorial:

» Se logro transitar a un modelo punitivo de salud publica, donde la atencion al habitante de
calle se centra en la dignificacion, la mitigacion de riesgos y la autonomia del sujeto.

» La exitosa realizacién del foro y las jornadas del cuidado demuestran una capacidad de
convocatoria robusta, evidenciando la articulacién Intersectorial Efectiva que integra una
respuesta frente a las problematicas de salud mental.

» El pilolo de internacion para habitante de calle representa un logro significativo en la
gestién de casos complejos, demostrando que es posible articular la red prestadora de
servicios para responder a poblaciones con redes de apoyo inexistentes.

» La aplicacidn de pruebas toxicoldgicas en el sector de la construccién y en poblacién
privada de la libertad, marca un avance en la prevencion selectiva e indicada, llegando a
espacios donde el riesgo de consumo sueleé estar invisibilizado.
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7. RECOMENDACIONES

Con el objetivo de fortalecer la sostenibilidad de las acciones y ampliar el impacto de las
intervenciones, se proponen las siguientes recomendaciones:

NNANENENRN

Dado el éxito del piloto de internagion, se recomienda formalizar un fondo o convenio
permanente que permita aumentar el cupo de atencidon para habitantes de calle con
consumo crénico y patologia dual, garantizando la continuidad tras el egreso.

Ampliar la estrategia de pruebas toxicoldgicas y sensibilizacién en el sector construccion
y otros entornos laborales, vinculando a las empresas en programas de "Entornos
Laborales Saludables" para reducir el impacto del consumo en la productividad y la
sequridad del trabajador.

Implementar un protocolo de acompafiamiento para las personas que culminan procesos
de internacidon o jornadas de desintoxicacién, enfocado en la inclusién laboral o apoyo
habitacional, para prevenir recaidas asociadas a los determinantes sociales.

Reforzar la campafia de prevencién de la mendicidad con mensajes que orienten a la
ciudadania hacia la donacién a través de canales institucionales y programas sociales,
atacando [as causas estructurales de la permanencia en calle.

8. ANEXOS

2 informe jornada del cuidado
3 informe jornada del cuidadg
INFORME RICHARD CASTRO
Informe encuentros semanales
campana mendlmdad FINAL

Este informe se elabora para el cobro de CUARENTA Y NUEVE MILLONES TRESCIENTOS
TREINTA Y TRES MIL TRESCIENTOS DIECINUEVE PESOS MI/L ($49.333.319),

correspondientes al tercer pago.

CAROLINA URIBE BOTERO
Gerente

Elaboré: Alina Maria Restrepo Puerta
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ACTIVIDAD . JORNADA DEL CUIDADO (Jornada de cierre)

OBJETIVO:

Realizar la jornada de cierre del proceso de intervencién con la poblacion objetivo, orientada
a fortalecer el bienestar integral, promover el autocuidado y Ia integracidn social, mediante
actividades ludicas y recreativas, asi como la entrega de kits de apoyo, contribuyendo al
fortalecimiento de factores protectores y al cierre significativo del proceso desarrollado.

FECHA ELABORACION: 17 de diciembre de 2025

DESCRIPCION:

La Cuarta Jornada del Cuidado, realizada el 17 de diciembre, se llevé a cabo como actividad
de cierre del proceso de acompafiamientc con la poblacién objetivo, consolidandose como
un espacio de encuentro, integracién y reconocimiento del recorrido realizado por los
participantes. La jornada combiné acciones de apoyo material, recreacién, reflexion y
convivencia, generando un ambiente de alegria, respeto y cuidado mutuo.

Se realizd la entrega de kits, como gesto de apoyo y reconocimiento a la participacion activa
de Ia poblacion a lo largo de las jornadas previas, promoviendo un sentido de dignificacion
y pertenencia. Paralelamente, se llevaron a cabo actividades lidicas y recreativas,
cuidadosamente disefiadas para favorecer la integracién entre los patticipantes, estimular
la cooperacion, fortalecer vinculos y brindar espacios de expresion emocional y social,

En un momento especial de |a jornada, se realizé una oracién con la participacién de un
sacerdote, concebida como un acto de reflexién profunda y en sintonia con la época de
diciembre. Este espacio permitié a los asistentes conectar con un sentido de esperanza,
paz y gratitud, reafirmando valores de cuidado de la vida, convivencia y solidaridad. La
oraciéon se convirtié en un cierre simbdlico que integré lo espiritual con lo social,
consolidando la jornada como un proceso integral de bienestar y cuidado comunitario.

En conjunto, estas actividades lograron generar un ambiente calido, inclusivo y participativo,
donde los asistentes pudieron reconocer su propio recorrido, celebrar [os logros alcanzados
y fortalecer el sentido de comunidad y corresponsabilidad en la construccion de entornos
protectores.

JUSTIFICACION

La poblacién habitante de calle y en condicion de calle constituye unc de los grupos con
mayor nivel de vulnerabilidad social, sanitaria y psicosocial, como resultado de procesos
acumulativos de exclusion, ruptura de vinculos familiares y comunitarios, y barreras
estructurales de acceso a los sistemas de educacidén, empleo, salud y proteccién social.
Estas condiciones se ven agravadas por la exposicién permanente a riesgos asociados al
consumo problematico de sustancias psicoactivas, la presencia de trastornos mentales no
tratados y las condiciones precarias de vida, lo que incrementa la probabilidad de eventos
adversos en salud y limita el ejercicio efectivo de sus derechos. '
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En este escenario, la realizacion de la cuarta jornada del cuidado se justifica como una
accion estratégica de salud publica, orientada a la articulacion de procesos de promocion
de la salud, prevencién de adicciones y atencién primaria en salud mental, desde un
enfoque diferencial, territorial y basado en derechos. Este tipo de jornadas permite acercar
la oferta institucional a una poblacion que presenta baja demanda espontanea de servicios,
facilitando la identificacién temprana de riesgos, 1a valoracién clinica y psicosocial, y la
orientacion o activacion de rutas de atencion acordes a las necesidades identificadas.

Adicionalmente, estas jornadas contribuyen a la reduccidn de riesgos y mitigacion de dafios,
promueyen practicas de autocuidado y fortalecen la construccion de vinculos de confianza
entre la poblacidén atendida y la red institucional intersectorial. De esta manera, no solo se
impacta la salud individual, sino que se favorece la inclusién social y la corresponsabilidad
comunitaria. Las acciones desarrolladas se enmarcan en los lineamientos del contrato
vigente con la Secretaria de Salud y Proteccion Social del municipio y guardan coherencia
con la Politica Plblica Social para Habitantes de Calle (Ley 1641 de 2013) y con el Plan
Decenal de Salud Pulblica- 2022-2031, que reconoce la salud mental y la prevencion del
consumo de sustancias psicoactivas como ejes fundamentales para la dignidad humana y
la equidad social. .

MARCO CONCEPTUAL.:

La atencién integral a 1a peblacion habitante de calle en Colombia se fundamenta en un
enfoque diferencial, de derechos humanos e inclusién social, que reconoce a esta
poblacién camo sujeto pleno de derechos y responsabilidades, y no unicamente como
receptora de acciones asistenciales. Este marco conceptual orienta las intervenciones
hacia la garantia de derechos, la recuperacién de |a dignidad humana, el fortalecimiento
de la autonomia y la construccion progresiva de ciudadania, promoviendo el acceso
equitativo a servicios de salud, proteccion social y oportunidades de inclusion.

Desde una perspectiva de salud publica y determinantes sociales de la salud, la habitanza
en calle se comprende como un fenémeno complejo y multicausal, resultado de Ia
interaccién dindmica entre determinantes estructurales —como la pobreza persistente, la
desigualdad social, el desempleo, la viclencia intrafamiliar, el déficit habitacional y la
exclusion histérica—, factores predisponentes —incluida la ruptura de redes familiares y
comunitarias, la discriminacion, el estigma social y la desproteccion institucional—, y
factores precipitantes, tales como el consumo problematico de sustancias psicoactivas, la
judicializacion, la pérdida abrupta de vivienda o eventos vitales criticos. Esta comprensidn
integral exige respuestas que superen el abordaje individual y fragmentado, avanzando
hacia estrategias intersectoriales que articulen los sectores de salud, proteccién social,
justicia, edugacidn, cultura, empleoc y desarrollo comunitario.

En este marco, la salud mental ocupa un lugar central, dado que una proporcién
significativa de |la poblacién habitante de calle presenta comorbilidades entre trastornos
mentales, consumo de sustancias psicoactivas y condiciones fisicas no tratadas, lo que
incrementa la vulnerabilidad y dificulta los procesos de vinculacion institucional. Por ello,
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las intervenciones deben orientarse a la promociéon del bienestar psicosocial, la
prevencién de la conducta suicida, la deteccion temprana de riesgos y la atencion integral,
garantizando continuidad del cuidado y respuestas oportunas acordes con los niveles de
complejidad.

Un componente clave de este abordaje es la implementacion del modelo de reduccion de
dafios, entendido como una estrategia de salud pUblica basada en la evidencia, que busca
disminuir las consecuencias negativas del consumo de sustancias psicoactivas a nivel
individual, familiar y comunitario, sin exigir como condicién inicial la abstinencia total. Este
modelo prioriza la preservacion de la vida, la disminucion de riesgos sanitarios y sociales,
el acceso a servicios de salud y el acompafiamiento psicosocial continuo, constituyéndose
en un puente efectivo entre la realidad del consumo activo y los procesos graduales de
tratamiento, rehabilitacion e inclusién social.

El Plan Decenal de Salud Publica 2022-2031 refuerza este marco conceptual al
posicionar la salud mental como un eje transversal para la construccién de entornos
protectores, resilientes y equitativos, y al priorizar la prevencion del consumo de
sustancias psicoactivas y la atencion integral a poblaciones en situacién de vulnerabilidad.
En este sentido, se promueve la transicién de intervenciones aisladas hacia estrategias
sostenibles de prevencién universal, selectiva e indicada, mitigacion de riesgos y
fortalecimiento de factores protectores, con énfasis en la articulacion interinstitucional y
territorial.

En sintesis, el marco conceptual que orienta el abordaje de la poblacién habitante de calle
se sustenta en la convergencia entre derechos humanos, salud ptblica, salud mental,
reducciéon de dafios e inclusion social. Este enfoque permite superar el asistencialismo,
avanzar hacia modelos de atencién humanizados y diferenciales, y consolidar politicas y
programas que promuevan la equidad, la dignidad y la participacién plena de esta
poblacion en la vida comunitaria y social del territorio.

LOGROS ALCANZADOS:
Desarrollo exitoso de la jornada de cierre con la poblacién objetivo.
Entrega de kits como accién de apoyo y reconocimiento a los participantes.

Implementacién de actividades lidicas que favorecieron la integracion, la participacion y
la convivencia.

Fortalecimiento de factores protettores asociados al bienestar emocional y social.

Generacion de un espacio de cierre significativo, basado en el cuidado, el respeto y Ia
inclusién.

RECOMENDACIONES:

Continuar implementando jornadas del cuidado como estrategia complementaria en
procesos de intervencién social y comunitaria.
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Integrar actividades lidicas de manera permanente, dada su efectividad para promover-la
participacién y la integracion.

Articular estas jornadas con otros programas de promocién de la salud mental y
prevencion de conductas de riesgo.

Realizar seguimiento posterior a los procesos de cierre para identificar oportunidades de
continuidad o derivacién a otros servicios.

RECURSOS:

Recursos flsicos:

Kits de asepsia

Insumos médicos basicos
Materiales para actividades ludicas
Alimentos (desayuno y almuerzo)
Elementos de bioseguridad

Recursos humanos: medico psiquiatra, trabajador social, psicélogo, Gestor comunitario

PARTICIPANTES: Pobilacién habitante de calle y en situacién de habitanza en calle del
municipio de La Ceja .

OBSERVACIONES:

La jornada evidencio una alta participacién e interés por parte de la poblacion objetivo, asi
como una respuesta positiva frente a las actividades desarrolladas, Se resalta la importancia
de este tipo de espacios para fortaleger el vinculo entre la institucionalidad y la comunidad,
y para cerrar los procesos de intervencion desde una perspectiva humana, digna y centrada
en el cuidado.

TEMAS

Salud mental y manejo emocional
Compromisos personales y proyeccion de vida

REGISTRO FOTOGRAFICO
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Campafa Comunitaria de Prevencién y Convivencia: “Celebra con

ACTIVIDAD Consciencia”

OBJETIVO:

Implementar una intervencion lidico-pedagégica orientada a la prevencidn y mitigacién de
conductas de riesgo asociadas al consumo de licor durante la temporada decembrina,
promoviendo practicas de autocuidado, fortaleciendo factores de prevencion, reduciendo
riesgos asociados al consumo y fomentando alternativas saludables de interaccién social.,
sensibilizando sobre la importancia del autocuidado, la responsabilidad personal y
comunitaria, y la construccién de entornos seguros para la convivencia.

FECHA ELABORACION: 21 de diciembre de 2025

DESCRIPCION:

La actividad “Celebra con Consciencia’ se desarrollé como una campafia comunitaria de
prevencion y convivencia, con el propésito de generar conciencia sobre el consumo
responsable de alcohol durante la @poca decembrina. Se implementaron actividades ludicas
y recreativas, disefiadas para fomentar la participacién activa de la poblacién, promover la
interaccidn social positiva y sensibilizar sobre los riesgos asociados al consumo excesivo
de licor.

Durante la jornada, se brindé informacién especifica sobre practicas responsables frente al
consumo de alcohol, alineadas con la estrategia nacional “8 C" del Pacto por la Vida,
enfatizando la importancia de la conducta consciente, la planificacién, la moderacién y la
responsabilidad frente al consumo. Para ello se realizo una actividad reflexiva usando frases
o dichos que se usan para educar a |as personas so re la estrategia de las 8 C:

— CONFLICTO “Hoy me emborracho pa’ olvidar las penas”

— COMPANIA “Con amigos se pasa mejor..."

— CALIDAD Dulce veneno, dulce tormento, qué haces afueral Vamonos pa’ dentro!

— CANTIDAD "Hoy si nos la pegamos..."

— COMIDA “Un buen caldito de pollo... Y asi no me emborracho”

— “Un hidratante y acetaminofén... Y asi no me emborracho”

— CONSISTENCIA “Se acabé el ron, pero queda una botella de vino, o que mas
metemos..."

— CONDUCCION- “Trago y gasolina no son buena mezcla”

— CONDON- "El licor embellece... pero también embrutece”

Los participantes recibieron material educativo y de sensibilizacién, facilitando la
comprensidn y aplicacion de estas recomendaciones en la vida cotidiana.

Como alternativa saludable, se entregd a los asistentes una cartilla recetaric de cécteles sin
licor, promoviendo opciones de consumo lidicas y seguras que.permiten mantener la
celebracién y la socializacién ' sin riesgos asociados al alcohol. La combinacién de
actividades précticas, informacién educativa y recursos fisicos fortalecié [a participacién y
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el aprendizaje de la poblacion, consolidando la campafia como un espacio de prevencion
activa y reflexion comunitaria. '
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Con el objetivo de promover la reflexion critica en los participantes sobre los efectos del
consumo de licor en el organismo y en las capacidades psicomotoras, se desarrolié una
actividad pedagdgica de caracter viyencial.

La actividad se realizé en parejas y consistid en que a uno de los participantes se le
vendaban I9s 0jos y se le proporcionaba un lapiz y una hoja de papel, limitando de manera
intencional sus capacidades sensoriales. Al segundo participante se le entregaban
imagenes impresas, las cuales debia reproducir mediante trazos realizados en la espalda
de su compafiero. - : ‘ ) > '
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La persona con los ojos vendados debia interpretar dichos estimulos tactiles y plasmarlos
graficamente en el papel. Esta dindmica permitié evidenciar las dificultades en la
percepcion, coordinacién y comprension de la informacion cuando los sentidos se ven
alterados, facilitando asi la reflexion sobre cémo el consumo de alcohol afecta la
comunicacién, la concentracion y la capacidad de respuesta del individuo. Las iméagenes

utilizadas fueron las siguientes:

Con el propdsito de generar conciencia sobre los efectos del consumo de alcohol en el
equilibrio, la orientacién espacial y la coordinacién motora, se desarrollé la actividad
denominada tiro al blanco.

La dinamica consistid en que a uno de los participantes se le vendaban los ojos y
posteriormente se le realizaban varias rotaciones sobre su propio eje, con el fin de provocar
una desorientacién temporal. A continuacién, se retiraba la venda y se le solicitaba lanzar
una pelota hacia un tablero de tiro al blance.

Esta actividad permitié evidenciar de manera practica las dificultades en la percepcion
visual, la estabilidad postural y la precision motora que se presentan cuando [as
capacidades psicomotoras se ven alteradas, facilitando la reflexion sobre los riesgos
asociados al consumo de licor y su impacto en la toma de decisiones y la ejecucién de
actividades cotidianas.

Dado que la actividad se desarrollé un dia domingo y en un espacio publico (Parque
Principal), existia una alta probabilidad de la participacion de nifios y nifias. En este
contexto, las actividades implementadas fueron ajustadas para ser aplicables a esta
poblacién desde un enfoque de habilidades para |a vida, priorizando el fortalecimiento de
factores protectores como la toma de decisiones, la comunicacién asertiva y el autocuidado,

Lo anterior se realizd considerando que la prevencién directa del consumo de licor en
menores de edad puede resultar contrapreventiva; por ello, se optd por una intervencién
preventiva indirecta, centrada en el desarrollo de competencias psicosociales que
contribuyen a la reduccién de conductas de riesgo a largo plazo.

JUSTIFICACION

El consumo excesivo de alcohol durante las festividades decembrinas constituye un factor
de riesgo relevante para la salud publica, generando impactos en Ia seguridad vial, la salud
fisica y mental, y la convivencia social. La implementacién de campafias de prevencion
orientadas a la promocién del consumo responsable permite reducir estos nesgos y
fomentar la adopcién de habitos saludables en la poblacion adulta.
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La actividad “Celebra con Consciencia” surge como una respuesta preventiva y educativa
ante la necesidad de transformar patrones cuiturales que asocian la diversién con el
consumo de licor, especialmente en epoca de festividades decembrinas. Desde un enfoque
de salud publica y prevencidn comunitaria, busca reducir los comportamientos de riesgo
relacionados con el consumo de licor —como la yiolencia, la accidentalidad o los problemas
de salud— mediante la oferta de alternativas de esparcimiento saludables, creativas e
inclusivas.

La actividad se fundamenta en la necesidad de sensibilizar a la comunidad sobre la
prevencion del consumo nocivo de alcohol, fortaleciendo factores de proteccion come la
informacién, la toma de decisiones responsable y la promocidn de alternativas de ocio
saludables. La combinacion de estrategias Ilidicas, educativas y de interaccién social
permite mejorar la comprensién de los riesgos asociados y facilita la internalizacion de
comportamientos responsables.

La introduccion de la cocteleria sin alcohol se consolidé como una herramienta pedagégica
y de prevencién eficaz, al ofrecer una opcion segura e inclusiva que promueve habitos
alimentarios més saludables y favorece la reflexién sobre el consumo responsable. A través
del aprendizaje vivencial y la educacién, los participantes interiorizaron conceptos de
autocontrol, responsabilidad y autonomia en la toma de decisiones.

Asimismo, Ia actividad contribuye al cumplimiento de las politicas nacionales de prevencion,
en particular la estrategia de las "8 C" sobre consumo responsable, que orienta la adopcion
de conductas responsables frente al alcohol. La campafia promueve la corresponsabilidad
social e institucional, consolidando espacios de prevencion y cuidado comunitario que
impactan de manera directa en la salud publica y la convivencia segura durante la
temporada festiva.

Desde la perspectiva de la prevencién en salud mental y adicciones, la experiencia ludica y
sensorial contribuyé al fortalecimiento de habilidades de afrontamiento y resiliencia,
alineandose con los principios contemporaneos de promocion de la salud integral.

'

MARCO CONCEPTUAL:

La Organizacion Mundial para la Salud — OMS ha planteado que el alcohol es una
sustancia que causa dependencia por sus propiedades de reforzamiento; su uso continuo
e intenso puede generar una elevada tolerancia, debido a los procesos de neuro
adaptacion en el cerebro, y mas adelante, dependencia del alcohol. El consumo crénico
de alcohol puede provocar alteraciones en los sistemas y estructuras cerebrales, como
pérdida en el volumen cerebral y problemas funcionales que se correlacionan c¢on
deficiencias en los. procesos cognitivos y afectaciones en la toma de decisiones y las
emociones, como las caracterizadas en la pérdida de control de la voluntad para reducir
el uso de alcohol.
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De acuerdo con la Organizacién Mundial de la Salud, habria alrededor de 2.300 millones
de personas con consumao actual. Este consumo esté relacionado con una importante
carga de enfermedad; para el 2016 el consumo nocivo causd alrededor del 5,3% de todas
las muertes en el mundo (3 millones de personas), siendo esta mortalidad mayor que la
causada por otras enfermedades como la tuberculosis, la infeccién por el VIH/SIDA, la
diabetes y otras enfermedades no transmisibles. De otro lado, el consumo de alcohol se
asocia en el mundo con el 28,7% de los traumatismos, el 21,3% de enfermedades
digestivas, el 19% de enfermedades cardiovasculares, el 12,9% de enfermedades
infecciosas y el 12,6% de canceres. Aproximadamente el 49% de los AVISAS atribuibles
al alcohol se deben a enfermedades no transmisibles y trastornos de salud mental.

El consumo de alcohol se considera una conducta aprendida, influenciada por factores
individuales, sociales y culturales. Segun Becofia (2019), la prevencion debe orientarse al
fortalecimiento de habilidades personales y sociales que permitan al individuo resistir la
presién grupal, gestionar emociones y tomar decisiones informadas. En este sentido, las
estrategias que integran el componente educativo con la experiencia vivencial, como la
cocteleria sin alcohol, favorecen la adquisicién de competencias preventivas de manera
participativa y significativa.

La cocteleria sin alcohol o mocktail se configura como una herramienta pedagégica y
recreativa que permite ensefiar, desde la practica, valores de autocuidado, moderacion y
creatividad. Al preparar bebidas saludables y atractivas, las personas descubren
alternativas de ocio que no dependen del consumo de licor, reforzando asi la percepcién
de control personal y la capacidad de disfrutar sin recurrir a sustancias psicoactivas.
Ademas, su caracter inclusivo permite la participacion de todos los grupos poblacionales,
fortaleciendo la cohesion social y el sentido de pertenencia comunitaria.

Desde el modelo cognitivo-conductual, el aprendizaje se consolida a través de la
experiencia y la reflexién. La actividad de mocktails no solo transmite informacion sobre
los riesgos del consumo excesivo de alcohol, sino que promueve la reestructuracion
cognitiva al desafiar creencias erréoneas como “para divertirse hay que beber’. Este
proceso, acompafado de dinamicas grupales y ejercicios de reflexiéon guiada, facilita el
cambio de actitudes y comportamientos hacia opciones mas saludables y responsables.

Por ultimo, el enfoque ecolégico y comunitario de la prevencidn resalta la importancia de
intervenir en multiples niveles: individual, grupal y social. La “Rumba Sana”, al integrar la
cocteleria sin alcohol dentro de un ambiente festivo y educativo, actia como un espacio
protector que fomenta la cultura del bienestar, la convivencia y el consumo responsable.
En coherencia con las recomendaciones de la Organizacién Mundial de la Salud (OMS,
2021), esta metodologia combina la promocién de estilos de vida saludables con la
creacién de experiencias placenteras libres de alcohol, fortaleciendo la saiud integral y el
desarrollo de comunidades resilientes.

La campafia se fundamenta en un enfoque de prevencion integral, orientado a la
reduccion de factores de riesgo y al fortalecimiento de factores de proteccién frente al
consumo de alcohol. Se reconoce que el consumo nocivo esta asociado a riesgos
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individuales, familiares y comunitarios, y que la prevencion reguiere acciones educativas,
recreativas y de sensibilizacién que generen cambios en actitudes y comportamientos.

La estrategia nacional "8 C” guia las acciones en torno al consumo responsable: calidad,
cantidad, consistencia, comida, compafiia, conduccion, condon, conflicto, proporcionando
un marco conceptual y practico para la adopcion de habitos saludakbles y seguros.

El abordaje se centra en factores de riesgo (exposicion social a consumo excesivo, baja
percepcion de consecuencias, disponibilidad de alcohol, presién social) y factores de
proteccion (informacion clara sobre riesgos, habilidades para la vida, autocuidado,
alternativas de ocio saludables y corresponsabilidad comunitaria), buscando la integracién
de la prevencion en la vida cotidiana de los participantes y la promocién de entornos
seguros durante las festividades.

LOGROS ALCANZADOS:

— Participacién activa y entusiasta de los asistentes, quienes expresaron comprender
que es posible disfrutar y socializar en un ambiente festivo sin consumo de alcohol.

—- Implementacion exitosa de actividades ludicas que facilitaron la comprension de
practicas responsables frente al consumo de alcohol.

— Entrega de material educativo alineado con la estrategia nacional "8 C” y cartilla
recetario de cocteles sin licor, promoviendo alternativas saludables.

~ Sensibilizacion sobre riesgos ascciados al consumo excesivo.y fortalecimiento de
factores protectores en la comunidad.

— Consolidaciéon de un espacio de prevencion, reflexién y promocién.de la convivencia
segura en época decembrina. .

RECOMENDACIONES:

Mantener campanas de prevencién y sensibilizacion en temporadas de alto consumo de
alcohol, reforzando la difusién de |la estrategia “8 C".

Integrar acciones lldicas y recreativas en la educacién preventiva, dado su impacto
positivo en la participacién y la internalizacién de mensajes.

Promover la entrega de materiales educativos y alternativas saludables como précticas
permanentes en campahnas de prevencién. .

Fortalecer Ia artlculacmn mstttumonal y comunitaria para garantizar contmundad en
procesos de prevencion y promocion de la salud.

RECURSOS:

Recursos fisicos:

— Material educativo {cartillas, folletos informativos).

—- Kits de informacion con [a estrategia "8 C" y recetarios de cocteles sin licor.
— Elementos para actividades ludicas y recreativas.

— Equipo de sonido

— Carpas, mobiliario .
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~ Utensilios para [a preparacién de cocteles sin alcohol (vasos, hielo, jarabes naturales),
elementos decorativos alusivos a la promocién de |a salud, papeleria didactica, material
informativo y banners educativos sobre consumo responsable y autocuidado.

Recursos humanos: Equipo conformado por profesionales, facilitadores en prevencion.

PARTICIPANTES: comunidad en general

OBSERVACIONES:

La campafia evidencio un alto nivel de interés y participacion de la poblacién adulta,
destacando la aceptacion de actividades ludicas y la receptividad frente a la informacion
proporcionada. La entrega de materiales educativos y alternativas saludables fue valorada
positivamente por los asistentes, consolidando la campafia como un espacio efectivo de
prevencién, sensibilizacion y promocion de la convivencia responsable en época
decembrina. :

TEMAS

Autocuidado y salud mental

Reduccion de riesgos frente al consumo de alcohol
Salud mental

Prevencion del consumo de licor

Diversion saludable y cultura del bienestar

REGISTRO FOTOGRAFICO

Sede Principal y administrativa: Carrera 75 No 30 A - 19. Sector Belen. Medellin.
Teléfonos: (604) 5946808 Linea WhatsApp (310) 4898734
Email: info@centrocita org

@pmowedng OavI9IA



Ceorporacion Centro

Salud Mental
Clm v adicciones
IPS

¢
by

P

o]

.
T _1?
Rty

,
i

\‘J
"l

Sede Principal y administrativa: Carrera 75 No 30 A - 19. Sector Belén. Medellin.
Teléfonos: (604) 5846808 Linea WhatsApp (310} 4859734
Email: info@centrocita.org

@pnlouadns OavisIA



Corporacion Centro

Salud Mental
Im v adicciones
C IPS

Sede Principal y administrativa: Carrera 75 No 30 A - 19. Sector Belén. Medellin.
Teléfonos: (604) 5246808 Linea WhatsApp (310} 4899734
: Email; info@centrocita.org

@pmoyedng OavIIoIA



Corparacidn Centro

Salud Mental
y adiccionas

IPS

Sede Principal y administrativa; Carrera 75 No 30 A - 19. Sector Belén. Medellin.
Teléfonos: (604) 5046808 Linea WhatsApp {310) 4899734
Email: info@centrocifa.org

@pmomedns OaviIoIA



Corporacion Centro

Salud Mental
Im v odicciones
C IPS

CARACTERIZACION POBLACION HABITANTE DE CALLE

MUNICIPIO DE LA CEJA

Informe General

2025

Sede Principal y administrativa: Carrera 75 No 30 A - 18. Sector Belén. Medellin.
‘ Teléfonos (604) 5946808 Linea WhatsApp (310) 4809734 -

Email; info@centrocita.org

@pn;oﬁedns OaviIoIA



Corporacidn Centro

Salud Mental
‘ l ’A v adicciones
_ IPS

Contenido
1o INTRODUCCION ..ottt ene s e e ne e 3
2. OBUETIVOS ..ottt ettt ettt ettt et st s sttt es et et et n et 3
3. MARCO CONCEPTUAL Y NORMATIVO ..ottt eee e 4
4. METODOLOGIA.....ceoviteeiieie ettt ettt ettt sttt sene s st n e 5
5. RESULTADDS ..ottt et ssen st at e s s st e bt st e e e e ereeeeneeeees 5
5.1, DATOS SOCIODEMOGRAFICOS. ... iresteecena st 6
5.2. HABITOS DE VIDA Y ACCESO A VIVIENDA .......cooooiiiiiieioo oo 8
5.3. INTEGRACION SOCIAL......ouimieecirieeiecie ettt ee e eene e neennes 17
5.4. CONDICIONES DE SALUD....cuiuicreieiianiiiniteeiecci e 21
5.5. CQONSUMO DE SUSTANCIAS PSICOACTIVAS / SPA ..c.cooceviviieeiecvieevee . 25
8. ANALISIS TECNICO ..ottt ettt ov et en e res et e 27
7. CONCLUSIONES. ..ottt ee e ettt et e ettt 28
8. RECOMENDACIONES. ..ottt ee e ettt eeesen e e eneerreeenneeeen. 29
9. REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS......cc.coviuiiieiritiererineeriesecrnee s s s 30

Sede Principal y administrativa; Carrera 75 No 30 A - 19. Sector Belén. Medellin.
Teléfonos: (604) 5946808 Linea WhatsApp (310) 4899734
Emait: info@centrocita.org

@pnloﬂedns OavioIa



Corporaocion Centro

Salud Mental
Clm v adicciones
IPS

El presente informe recoge los avances alcanzados en el proceso de caracterizacion de la
poblacion habitante de calle, en calle y en riesgo de calle en el municipio de La Ceja, en el
marco de la implementacion del proyecto “Desarrollo de Acciones de Prevencion del
Consumo de Sustancias Psicoactivas en Poblacién Vulnerable”.

1. INTRODUCCION

La Ley 1641 del 12 de julio de 2013 establece [os lineamientos para la atencion integral de
la poblacion habitante de calle en Colombia, reconociéndola como sujeto de derechos 'y
promoviendo acciones interinstitucionales encaminadas a garantizar su restablecimiento,
rehabilitacion y reintegracion social. En concordancia con esta normativa, el proceso de
caracterizacién se constituye en un instrumento técnico fundamental para identificar las
condiciones sociales, de salud y de consumo que enfrentan estas personas, generando una
linea base que oriente la formulacién de programas y proyectos de atencion integral.

En este sentido, el presente informe no solo describe los hallazgos del ejercicio de
caracterizacion, sino que también aporta elementos de analisis sobre los riesgos asociados
al consumo de sustancias psicoactivas (SPA), las dinamicas de permanencia en calle y los
determinantes sociales de la salud que inciden en esta poblacion.

2. OBJETIVOS

Objetivo General

Realizar la caracterizacién de la poblacién habitante de calle, en calle y en riesgo de calle
del municipio de La Ceja, con el fin de generar informacién confiable que oriente la
formulacién de politicas publicas, programas y acciones intersectoriales de prevencion del
consumo de sustancias psicoactivas, mitigacion de riesgos y promocion de la inclusion
social.

Objetivos Especificos

- Identificar las condiciones sociodemograficas, de salud y de consumo de SPA de la
poblacion caracterizada, a través de la aplicacién de la Ficha para la Identificacion y
Caracterizacion de Persona Habitante de la Calle del Ministerio de Salud y Proteccion
Social.

— Analizar los factores pre‘d_ispénentes (ruptura de redes familiares y comunitarias,
discriminacion, estigmatizacién) y precipitantes (consumo problematico de sustancias
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psicoactivas, judicializacidn, perdida repentina de vivienda) asociados a [a habitanza en
calle, con gl proposito de establecer una linea de base preliminar que sirva como insumo
para el disefio e implementacion de estrategias de prevencion, redyccion de dafios y
atencién integral en el municipio.

[y

3. MARCO CONCEPTUAL Y NORMATIVO

La Ley 1641 del 12 de julio de 2013 constituye el marco normativo central para la atencion
integral a la poblacién habitante de calle en Colombia, al reconocerla como sujeto de
derechos y establecer los lineamientos para garantizar su atencion, rehabilitacion e
inclusion social. Esta normativa resalta la importancia de articular acciones
interinstitucionales e intersectoriales, de manera que el fenémeno sea abordado no
unicamente desde |a perspectiva sanitaria, sino también desde los determinantes sociales,
econdmicos y culturales que o perpetgan.

En consonancia con los lineamientos del Ministerio de Salud y Proteccién Social (MSPS),
se establecen tres categorias conceptuales fundamentales para orientar los procesos de
identificacion, caracterizacion e intervencion:

+ Habitante de calle: Persona que ha hecho de la calle su lugar de habitacion, de manera
permanente o transitoria, satisfaciendo alli sus necesidades bésicas y desarrollando
todas sus dimensiones de vida en el espacio publico. Esta condicion refleja una ruptura
total o parciai de los vincules familiares, sociales e institucionales.

o Persona en calle: Individuo que utiliza la calle como escenario principal de subsistencia,
pero mantiene un espacio privado de residencia —ya sea en la vivienda familiar, en una
habitacién arrendada ¢ en un mquuhnato— Se considera una condicién de alta
vulnerabilidad, dado el riesgo de perder dicho arraigo residencial Y transitar hacia la
habitanza en calle.

o Poblacién en riesgo de calle: Personas que presentan una combinacion de factores
predisponentes (desempleo, pobreza extrema, exclusién social, rupturas familiares,
consume inicial de SPA) y factores precipitantes (violencia intrafamiliar, perdida de
vivienda, problemas judiciales), que incrementan significativamente la probabilidad de
llegar a habitar la calle.

El reconocimiento de estas categorfas permite diferenciar niveles de vulnerabilidad y
disefiar estrategias de intervencién ajustadas a cada condicién, bajo un enfoque de
derechos humanos, salud publica y prevencion del consumo de sustancias psicoactivas
(SPA) Asimismo, aporta criterios técnicos para la formulacion de polltlcas publicas, el
fortalecimiento de la oferta institucional y la implementacion de acciones intersectoriales
que garanticen la proteccién social y la inclusion comunitaria de esta poblacion.

De manera complementaria, el Plan Decenal de Salud Publica 2022-2031 establece la
salud mental como un eje transversal para la construccion de entornos protectores y
resilientes, en los cuales se prioriza la atencién a grupos en situacion de vulnerabilidad,
incluyendo a la poblacion habitante de calle. Este instrumento de politica publica reconoce
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el consumo problematico de SPA y las adicciones como eventos prioritarios, que deben ser
abordados mediante estrategias de prevenciéon, reduccién de riesgos y dafios, Y
fortalecimiento de la atencion primaria en salud mental. En este marco, la caracterizacion
de la poblacién en calle, habitante de calle y en riesgo de calle constituye un insumo
fundamental para la toma de decisiones, al permitir alinear las intervenciones locales con
las metas nacionales en salud puUblica y proteccion social, y garantizar que las acciones
implementadas en el municipio de La Ceja se inscriban dentro de los compromisos del pais
en materia de salud, equidad e inclusion social.

4. METODOLOGIA

La recoleccién de informacion se realizé mediante la aplicacion de la Ficha para la
|dentificacion y Caracterizaciéon de Persona Habitante de la Calle del Ministerio de Salud y
Proteccién Social. En ella se recoge informacién relacionada con: localizacion, identificacion
del entrevistado, habitos de vida y acceso a vivienda, integracién social, condiciones de
salud, informacion sociofamiliar, habitos de consumo, condiciones de vida y aspectos
relevantes para el territorio.

En total se logra realizar un total de 51 entrevistas, las cuales permiten el mismo nimero
de caracterizaciones; es de precisar que la aplicacion de la ficha se hace con el
consentimiento del entrevistado y es de caracter voluntaric bajo estandares de libre
decision, al igual que no debe encontrarse bajo los efectos del consumo de sustancias
psicoactivas, debido a que esto puede sesgar la informacion

El proceso metodolégico incluyd:

- Jornada y encuentros: espacios de acercamiento que facilitaron la construccidon de
confianza con la poblacion objeto.

— Entrevistas directas y personalizadas, las cuales permitieron recoger informacion
detallada, respetando los principios de voluntariedad, confidencialidad y dignidad
humana.

- Aplicacién estandarizada del instrumento garantizande comparabilidad de la
informacién con lineamientos nacionales y fortaleciendo la capacidad de analisis
territorial.

5. RESULTADOS

A partir de la informacién recolectada mediante la aplicacion de la Ficha para la
Identificacién y Caracterizacién de Persona Habitante de la Calle (MSPS) se obtuvieron los
siguientes haIIazgos

» NOamero total de personas caracterizadas: 51.
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5.1. DATOS SOCIODEMOGRAFICOS

La poblacion caracterizada esta conformada mayoritariamente por personas adultas {29 a
59 afos), quienes representan 31 casos (60,78%), lo que indica que la etapa de |a adultez
es la mas critica en relacion con la habitanza en calle y la exposicién al consumo de
sustancias psicoactivas. En segundo lugar, se identifican jévenes entre 18 y 28 afios
(21,57%), lo cual resulta preocupante dado que corresponde a un grupo etario altamente
vuinerable, con mayor riesgo de cronificar la permanencia en calle y consolidar consumos
problematicos. Por ultimo, las personas de 60 afios 0 mas representan el 17,65%, lo que
pone de manifiesto |a presencia de adultos mayores en condicién de vulnerabilidad, quienes
enfrentan riesgos adicionales en salud fisica, deterioro funcional y ausencia de redes de
apoyo. La distribucion por grupos de edad muestra que la mayor proporcion de personas
caracterizadas se concentra entre los 29 y 59 afios, como ya se menciond, lo que
corresponde a poblacién en edad productiva. Esto evidencia una pérdida significativa de
capacidades laborales y de integracién socioecondémica, asociada a trayectorias
prolongadas de exclusidn social, consumo de sustancias psicoactivas y ruptura de redes
de apoyo. La presencia de personas mayores de 60 afios refleja procesos de cronificacién
de la vida en calle y mayor vulnerabilidad frente al deterioro de a salud fisica y mental. La
edad minima registrada fue de 20 afios y la edad mas alta registrada fue de 79 afios.

Tabla 1. Distrib_uéién de fa poblacion caracterizada por grupo de edad. Municipio de La Ceja,
2025

Grupo de Edad Frecuencia (n) Porcentaje (%)
Juventud (18-28 afios) 11 21.57%
Adultez (29-59 afios) _ 31 680.78%

60 afios 0 mas 9 ~ 17.65%
Total 51 ' 100%

Fuente: Elaboracion propia con base 'en la Ficha para Ia Identificacion y Caracterizacion de Persona Habltanle dela
Calle del Ministerio de Salud y Proteccidn Sccial. La informacién corresponde a datos recolectados durante el proceso
de caracterizacion en el municipio de La Ceja, 2025. .

En cuanto al sexo se conftrma un predominio masculmo con 45 hombres (88, 24%) frente
a 6 mujeres (11,76%), patron que coincide con las tendencias nar:lonales en poblacion
habitante de calle. Sin.embargo, la presencia de mujeres, .aunque minoritaria, debe
considerarse prioritaria, dado que enfrentan condiciones de mayor an|3|bt]|zac:lon riesgo
de violencia de género y dificultades de acceso a servicios de atencion.

Tabla 2. Dist'ribucic‘)n de la pobfacién caracterizada segin sexo. Munfcxjoio de La Ceja, 2025

Sexo. Frecuencia (n) Porcentaje (%)
Hombre 45 88.24%
Mujer 3] 11.76%
Total 51 100%
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Fuente: Elabaracion propia con base en la Ficha para la Identificacién y Caracterizacion de Persona Habitante de la
Calle del Ministerio de Salud y Proteccion Social. La infarmacion corresponde a datos recolectades durante el proceso
de caracterizacién en el municipio de La Ceja, 2025.

El andlisis de la distribucion por sexo de la poblacién caracterizada en el municipio de La
Ceja evidencia un marcado predominio de hombres, quienes representan el 88,24 % del
total de personas entrevistadas, frente a un 11,76 % de mujeres. Este patrén es consistente
con la evidencia nacional y regional sobre la poblacién habitante de calle, donde los
hombres presentan una mayor exposicion a factores estructurales como el desempleo, la
desvinculacién temprana del sistema educativo, el consumo problematico de sustancias
psicoactivas y la ruptura de redes familiares y sociales. La sobrerrepresentacién masculina
sugiere trayectorias de exclusion social prolongadas y mayor permanencia en el espacio
publico como escenario de supervivencia.

No obstante, aunque la proporcidén de mujeres es menor, su presencia requiere una lectura
diferencial desde el enfoque de género y derechos, dado que las mujeres en situacién de
calle enfrentan riesgos especificos, como viclencia basada en género, explotacién sexual,
afectaciones a |a salud sexual y reproductiva, y mayores cargas de estigmatizacion social.
Desde la salud publica y la salud mental, este hallazgo refuerza la necesidad de
implementar estrategias de atencién diferenciadas, que reconozcan tanto la alta
concentracién de hombres con consumo probiemético de SPA, como las necesidades
particulares de las mujeres, garantizando intervenciones integrales, seguras y con enfoque
psicosocial y de reduccion de dafios.

Los datos reflejan que la problemética de la habitanza en calle en La Ceja se concentra en
la poblacién adulta masculina, sin dejar de lado la vulnerabilidad de jévenes y adultos
mayores, quienes requieren estrategias diferenciadas de intervencion desde la salud
publica, la prevencién de adicciones y la proteccion social.

Gréfico 1. Distribucién de la poblacion caracterizada segun orientacion sexual. Municipio de
La Ceja, 2025
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Fuente: Elaboracién propia con base en ia Ficha para la |dentificacion y Caracterizacién de Persona Habitante de la
Calle del Ministerio de Salud y Proteccién Social. La informacion corresponde a datos recolectados durante el proceso
de caracterizacién en'el municipic de La Ceja, 2025.
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La mayoria de ia poblacidn caracterizada se identifica como heterosexual (94,12%),
mientras que un 3,92% se reconoce como homosexual y un 1,96% no informa. Este
resultado es coherente con [o reportado en caracterizaciones similares de poblacién en
situacion de calle, donde predgmina |a identificacién heterosexual. Sin embargo, la baja
proporcion de personas que reportan orientaciones sexuales diversas puéde estar
influenciada por factores de subregistro, asomados al estigma, el temor a la discriminacién
y la desconfianza frente a los procesos institucionales, especialmente en contextos de alta
vulnerabilidad social.

Desde un enfoque de salud mental, salud plblica y derechos humanos, es fundamental
reconocer que las personas con orientaciones sexuales diversas en situaciéon de calle
suelen enfrentar riesgos adicionales, como violencia, exclusién, rechazo familiar y barreras
de acceso a servicios de salud y proteccidn sacial, lo. cual puede intensificar el consumo de
sustancias psicoactivas como mecanismo de afrontamiento. Estos hallazgos refuerzan la
necesidad de que las acciones municipales incorporen un enfoque diferencial y de
diversidad sexual, garantizando entornos seguros, atencién libre de discriminacion vy
estrategias psicosociales que promuevan la inclusidn, la protéccion y el acceso efectivo a
servicios integrales.

Pertenencia étnica

El total de la pobiacién caracterizada no se autoreconoce en ningiin grupo étnico.

_ 5.2, HABITOS DE VIDA Y ACCESOQO A VIVIENDA

En esta categoria se hace indagacién por |la estadia en calle y algunas de las caracteristicas
de sus condiciones, también permite determinar si la persona es habitante de calle, en
condicidn de calle o en riesgo de calle.

En lo referido-a cudnto tiempo durmié en la calle en el ditimo mes, evidencia distintos niveles
de vinculacion con la vida en calle en el municipio de La Ceja. Un 33,33 % de la p'oblacio’n
reportd haber dormido todo el mes en la calle, lo que corresponde a personas con una
condicion consolldada de habitanza en calle, caracterizada por alta exposicién a riesgos
fisicos, psmosomales ¥ al consumo problematico de sustancias psicoactivas. Por su parte,
un 23,52 % (gquienes durmieron mas de una semana o0 una semana o menos) alterna [a
calle con otros espacios, lo que se asocia a personas EN calle, con trayectorias inestables
de alojamiento y alto riesgo de cronificacion si no se implementan estrategias oportunas de
contencién y acompafiamiento integral.

Resulta especialmente relevante que el 43,14 % de las personas no haya dormido en la
calle durante el ultimo mes, gonfigurandose como poblacién en riesgo de habitanza en calle.
Este grupo representa una oportunidad prioritaria para la intervencién preventiva desde la
salud publica y la prevencidén del consumo de sustancias psicoactivas, mediante el
fortalecimiento de redes familiares y comunitarias, el acceso a servicios de salud mental, la
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atencién temprana del consumo y el acompafiamiento psicosocial. La distribucion
observada reafirma la necesidad de implementar estrategias diferenciadas segun el nivel
de vinculacién con la calle, en coherencia con [a Ley 1641 de 2013 y con un enfoque de
derechos, prevencién y reduccion de dafios.

Grafico 2. Tiempo que durmit en la calle en poblacién caracterizada. Municipio de La Cejfa,
2025

6, 11.76% 6, 11.76%

' . : i

17, 33.33%
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» Mas de una semana en el mes = No durmié en la calle » Todo el mes » Una semana o0 menos

Fuente: Elaboracion propia con base en ia Ficha para la Identificacion y Caracterizacion de Persona Habitante de la Calle del
Ministerio de Salud y Proteccian Social, La informacién corresponde a dafos recolectados durante el proceso de
caracterizacion en el municipio de La Ceja, 2025.

Al revisar la informacién correspondiente sobre el espacio en el que las personas
caracterizadas durmieron con mayor frecuencia, se evidencia una marcada inestabilidad
habitacional y distintos niveles de vinculacién con la vida en calle. El 39,22% de la poblacién
durmid principalmente en espacios publicos, lo que confirma una condicién de alta
exposicion a riesgos ambientales, violencia, deterioro de la salud mental y consumo de
sustancias psicoactivas. De manera complementaria, un 37,25% pernocté en la vivienda de
familiares, amigos o conocidos, siendo la primera la que mayor frecuencia, lo que indica la
existencia de redes de apoyo fragiles y temporales que, si bien ofrecen contencion
momentanea, no garantizan estabilidad habitacional. Por su parte, el 13,73 % recurrié a
dormitorios transitorios de pago y el 9,80 % a servicios sociales, lo que refleja estrategias
de supervivencia y acceso parcial a recursos institucionales. En conjunto, estos resultados
refuerzan la necesidad de fortalecer respuestas integrales desde la salud publica y la
proteccion social, orientadas a la estabilizacién habitacional, el acompafiamiento
psicosocial y la prevencion del consumo problematico de sustancias psicoactivas.

" "-Sede Principal y administrativa: Carrera 75 No 30 A - 19. Sector Belén. Medellin.
Teléfonos: {804) 5346808 Linea WhatsApp {310} 4889734

Email. info@centrocita.org

@pmoﬁedng OavialA



Corporacidn Centro
Salud Mental
Clm y adicciones
IPS

Grafico 3. Espacio en el durmid con mayor frecuencia en la calle. Municipio de La Ceja,
2025
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Fuente: Efaboracion propia con base en la Ficha parala Identificacian y Caracterizacién de Persona Habitante de la Calle del
Ministerle de Salud y Proteccion Social. La informacion comesponde a datos recolectados durante el proceso de
caracterizacion en el municipio de La Ceja, 2025,

La informacion sobre el espacio en el que vive actualmente la poblacién caracterizada en
el municipio de La Ceja evidencia una situacion critica de exclusion habitacional, donde casi
la mitad de las personas (43,14 %) no tiene acceso a ningin espacic distinto a la calle, lo
que confirma condiciones de habitanza en calle consclidadas y una alta exposicion a
riesgos para la salud fisica y mental. Adicionalmente, un 37,25 % reside en viviendas de
familiares, amistades o conocidos, lo que refleja la existencia de redes de apoyo fragiles y
temporales que no garantizan estabilidad ni condiciones adecuadas de habitabilidad.

El bajo porcentaje de personas con vivienda propia (1,96 %) o con arriendos inestables
(7,84 %), junto con el acceso limitado a servicios sociales de alojamiento (9,80 %), pone de
manifiesto la necesidad de fortalecer de manera pricritaria estrategias de estabilizacion
habitacional, proteccidn social y acompafiamiento psicosocial, entendiendo la vivienda
como un determinante fundamental de la salud y un factor clave en la prevencion del
consumo problematico de sustancias psicoactivas y la recuperacién integral de esta
poblacidén vulnerable.

Tabla 3. Espacio en el que vive actualmente. Municipio de La Ceja, 2025

En gué espacio vive actualmente Frecuencia (n) Proéentaje (%)
Arrendado o alquilado (por intervalos de tiempo-
distintos como'meses, semanas, dias, noches) 4 7.84%
De propiedad de familiares, amistades o conocidos 19 ° 37.25%
No tiene acceso a ningun espacio distinto a la calle 22 43.14%
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En qué espacio vive actualmente Frecuencia (n) Procentaje (%)
Propio (casa, apartamento, bodega, casalote entre
otros, del que es propietario o tiene tenencia) 1 1.96%

Servicio Social de Alojamiente temporal o permanente
(*Hace referencias a los proveidos por entidades
publicas o privadas (albergues, hogares de paso,
centros de proteccion, entre otros) 5 9.80%

Total ' 51 100%

Fuente: Elabaracidn propia con base en la Ficha para la [denlificacidn y Caracterizacidn de Persena Habitante de la Calle del
Ministerio de Salud y Proteccién Social. La informacién corresponde a datos recolectados durante el procesc de
caracterizacion en el municipio de La Ceja, 2025.

El andlisis del tiempo de permanencia en situacion de calle muestra que la mayoria de la
poblacion caracterizada (67 %; 34 personas) refiere llevar mas de un afio en esta condicién,
lo que sugiere procesos de cronificacién de la habitanza en calle, asociados a trayectorias
prolongadas de exclusién social, consumo problemético de sustancias psicoactivas,
deterioro de la salud mental y ruptura sostenida de redes de apoyo. Por su parte, el 27 %
de las personas reporta encontrarse en situacién de calle desde menos de un mes, y un 8
% entre 4 meses y hasta un afio, lo que evidencia la coexistencia de trayectorias recientes
junto a trayectorias de larga duracién, configurando una poblacién heterogénea con
necesidades diferenciadas de intervencidn.

No obstante, resulta especialmente relevante que 9 de las personas que refieren llevar mas
de un afio en situacién de calle no hayan dormido en la calle durante los Ultimos 30 dias, lo
que indica dindmicas de entrada y salida de la calle, apoyadas en redes familiares fragiles,
alojamientos temporales o servicios sociales. Este hallazgo pone de manifiesto que la
situacion de calle no es estatica, sino un proceso fluctuante, y refuerza la importancia de
implementar estrategias .de contencién, estabilizacion habitacional y acompafiamiento
psicosocial continuo, orientadas a prevenir recafldas en la vida en calle y a fortalecer
procesos de recuperacion, inclusion social y reduccién de dafios desde un enfoque de salud
publica y derechos.
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Grafico 4. Tiempo en calle. Municipio de La Ceja, 2025
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Fuente: Elaboracién propia con base en la Ficha para la Identificacién y Caracterizacién de Persona Habitante de la Calle del
Ministerio de Salud y Proteccién Social. La informacién corresponde a datos recolectados durante el proceso de
caracterizacién en el municipio de La Ceja, 2025.

La permanencia en situacién de calle constituye un indicador fundamental para comprender
las trayectorias de exclusién social y los niveles de vulnerabilidad de la poblacién
caracterizada. El tiempo de permanencia no solo refleja la profundidad de las rupturas
familiares, comunitarias e institucionales, sino que también incide directamente en las
posibilidades de reintegracién social y en la complejidad de las necesidades de atencién.
En este sentido, la diferenciacion entre situaciones crénicas, intermedias y recientes
permite identificar riesgos especificos y orientar-la formulacién de respuestas institucionales
acordes a cada etapa del proceso.

» Situacion de calle crénica (Méas de un afio — 67 % | n = 34)

Este grupo representa la mayor proporcidén de la poblacién caracterizada, lo que evidencia
la presencia de procesos prolongados de exclusién social en el municipio. L.as personas en
esta condicién suelen presentar una ruptura sostenida de redes familiares y comunitarias,
asi como una mayor exposicion a factores de riesgo asociados al consumo problematico
de sustancias psicoactivas y al deterioro de la salud fisica y mental. Adicionalmente, la
permanencia prolongada en |la calle implica mayores barreras para la reintegracién social,
requiriendo intervenciones integrales, continuas y de largo plazo, con enfogque diferencial y
de reduccion de dafios. '

« Situacion intermedia (Entre 4 meses y hasta 1 afio — 6 % | n.= 3) .
Aunque este grupo es el menos numeroso, resulta relevante desde. el puntc de vista
preventivo, ya que se encuentra en una fase de transicion hacia la cronificacién de la
situacion de calle. Las personas en este periodo presentan un alto riesgo de consolidar

Sede Principal y administrativa: Carrera 75 No 30 A - 19. Sector Belén. Medellin.
Telefonos: (604) 5946808 Linea WhatsApp (310) 4899734
Email: info@centrocita.org

@pmomedns OavioIA



Corporocidn Centro

Salud Mental
Im y adicciones
C IPS

trayectorias prolongadas de vida en calle si no se implementan acciones oportunas. Este
grupo requiere intervenciones intensivas y focalizadas, orientadas al fortalecimiento de
redes de apoyo, el acceso a servicios de salud mental y la prevencién del consumo de
sustancias psicoactivas.

¢ Situacion de calle reciente (Menos de un mes — 27 % | n = 14)

Este grupo adquiere especial relevancia desde un enfoque de prevencién temprana, dado
gue corresponde a personas gue se encuentran en una fase inicial de la situacion de calle.
Representa una ventana critica de oportunidad para evitar la cronificacién, ya que es
probable que aun conserven vinculos familiares, redes sociales incipientes, motivacion al
cambio y mayor capacidad de reintegracion social. La intervencion temprana con este grupo
puede generar impactos significativos en la reduccién de la permanencia en calle y en |a
mitigacion de riesgos asociados al consumo de sustancias psicoactivas.

Principales razones para que se encuentre en situacién de calle

Elingreso a la situacién de calle es un fenémeno multicausal, en el que convergen factores
relacionales, de salud mental, consumo de sustancias psicoactivas y vulnerabilidad
socioeconémica. No se identifica una causa unica dominante, sino trayectorias complejas
de ruptura progresiva.

Tabla 4. Razdn para que se encuenlre en situacion de calle. Municipio de La Ceja, 2025

. \ Frecuenci orcentaj
Razon referida cla Por aje

(n) (%)
Consumo problematico de sustancias psicoactivas 26 51,0%
ggn;::t:t?’?vj’j: convivencia con familiares o personas con 21 412 %
Otro 14 275 %
Por voluntad propia 6 11,8 %
Pérdida de fuente de ingresos o trabajo 4 7,8 %
Violencia intrafamiliar 4 7.8 %
Desalojo o pérdida de vivienda 3 59%
Violencia de pareja 2 3.9%
E! dinero no alcanzaba para pagar un lugar donde vivir 2 3,9%
Problema de salud fisico o mental 1 2,0%
Haber estado previamente en situacién de calle 1 20%

Conflicto armado 1 2,0%

Fuente: Elaboracién propia con base en la Ficha para la Identificacién y Caracterizacion de Persona Habitante de la Calle del
Ministerio de Salud y Proteccion Social. La informaciéon comesponde a datos recolectados durante el proceso de
caracterizacién en el municipio de La Ceja, 2025.

Los resultados ‘evidencian que la situacion de calle responde a una combinacion de factores
estructurales reiacmnales y personales, mas que a una causa Gnica. El consumo

- Sede Principal y administrativa: Carrera 75 No 30.A - 19. Sector Belén Medellin.
Teléfonos (604) 5946808 Linea WhatsApp (310) 4892734
Ema|1 info@centrocita.org "

@pmowedng OavisIA



Corporacidn Centro

Salud Mental
Im ¥y adicciones
C IPS

problematico de sustancias psicoactivas emerge como el factor mas frecuentemente
mencionado, presente en poco mas de la mitad de las personas entrevistadas, lo que
sugiere su papel central en la ruptura de vinculos familiares, laborales y sociales, asf como
en la pérdida de estabilidad habitacional.

En segundo lugar, los conflictos de convivencia con familiares o personas con las gque vivian
muestran una alta prevalencia, lo que da cuenta de dinamicas relacionales deterioradas
que actlan como detonantes o aceleradores del ingreso a la situacion de calle,
especialmente cuando se combinan ¢on ¢consumo de sustancias o precariedad econdmica.

La categoria “Otro”, con una proporcién relevante, indica la existencia de trayectorias
diversas y situaciones no completamente capturadas por las opciones predefinidas, lo que
sugiere la necesidad de profundizar cualitativamente en estos casos para una mejor
comprension de los factores subyacentes.

Asimismo, aunque con menor frecuencia, se identifican factores econémicos (pérdida de
ingresos, imposibilidad de cubrir costos de vivienda), violencias intrafamiliares y de pareja,
asi como eventos estructurales y de ciclo de vida (conflicto armado, problemas de salud,
reincidencia en la situacion de calle), los cuales refuerzan la idea de que [a situacidén de
calle es el resultado de procesos acumulativos de vulnerabilidad.

En conjunto, esta informacién subraya la necesidad de respuestas integrales e
intersectoriales, que articulen atencién en consumo de sustancias, mediacion vy
fortalecimiento de redes familiares, acceso a vivienda, proteccion frente a violencias y
acompafamiento psicosocial, con enfoques diferenciados segtn las trayectorias y causas
predominantes.

Es importante aclarar que, dado que las personas entrevistadas podian seleccionar hasta
dos razones, las frecuencias presentadas corresponden al numero de personas que
mencionan cada razén al menos una vez, y no al total de menciones registradas. Para el
célculo de los porcentajes se mantuvo como denominador el total de personas
entrevistadas (n = 51), lo que permite dimensionar el peso relativo de cada factor dentro del
conjunto de la poblacién caracterizada. En consecuencia, los porcentajes no son
excluyentes i suman 100%, ya que una misma persona puede estar representada en mas
de una categoria.

Principal motivo para continuar viviendo en la calle

El analisis del principal motivo para continuar viviendo en la calle permite identificar los
factores que sostienen y prolongan esta condicién, mas alla de las causas iniciales de
ingreso, al indagar sobre cuales son los motivos evidencia mltiples determinantes sociales
y de salud que limitan la posibilidad de reintegracion. Comprender estas razones resulta
fundamental para reconocer las barreras actuales que enfrentan las personas para
modificar su situacion, asi como para orientar accicnes de intervencion que respondan de
manera perlinente a [as dindmicas de permanencia, cronificacién o riesgo de continuidad
en la vida en calle.
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Es importante sefialar que, si bien no todas las personas caracterizadas se encuentran
actualmente como habitantes de calle, la informacion analizada pone de manifiesto la
presencia de situaciones complejas de vulnerabilidad social, econémica y relacional que las
ubican en escenarios de alto riesgo. Estas condiciones, de no ser abordadas de manera
oportuna e integral, podrian derivar en el ingreso o la consolidacion de trayectorias de vida
en calle. En este sentido, los hallazgos refuerzan la necesidad de fortalecer acciones

preventivas y de acompafiamiento temprano, orientadas a evitar que estas situaciones
transitorias o de riesgo evolucionen hacia una situacion de calle propiamente dicha.

Tabla 5. Principal motivo para continuar viviendo en la calle. Municipio de La Ceja, 2025

Motivo principal Frecuencia (n) POF((IDE/OT)]taje
Otro 16 314 %
El consumo de sustancias psicoactivas no le permite
desarrollar actividades cotidianas y laborales en un 14 27,5 %
espacio diferente a [a calle
No tiene ingresos 8 157 %
Tiene ingresos, pero son insuficientes 4 7.8%
No tie_ne acceso a _servicios de atencién que le permitan 4 78 %
cambiar sus condiciones '
No tiene redes que le apoyen para vivir de forma diferente 4 7.8%
No cree que pueda vivir de ofra forma 1 2,0%

Total 51 100 %

Fuente: Elaboracion propia con base en [a Ficha para la Identificacién y Caracterizacidn de Persona Habitanie de la Calle del
Ministerio de Salud y Proteccidn Soclial. La informacién corresponde a datos recolectados durante el proceso de
caracterizacién en el municipio de La Ceja, 2025.

La tabla muestra que la permanencia en [a situacién de calle estd asociada a una
combinacion de barreras personales, estructurales y sociales, mas que a una decision
aislada o exclusivamente individual. El motivo mas frecuente corresponde a la categoria
"Otro”, lo gue sugiere la existencia de factores diversos y trayectorias complejas que no
siempre se ajustan a las opciones predefinidas, evidenciando la necesidad de profundizar
cualitativamente en estas situaciones; con base en el contenido cualitativo de las
respuestas incluidas en la categoria "Otro”, se identifica una alta heterogeneidad, se
encuentran menciones asociadas a condiciones habitacionales precarias o de riesgo, tales
como “No tiene vivienda®, “En riesgo de calle" o “No hay nada para hacer”, que sugieren
situaciones de inestabilidad residencial, aparecen respuestas que hacen referencia a
factores relacionales o de eleccion de entorno, como “Amistades”, “Apoyo a personas” o
“Estilo de vida" y finalmente, un nimero significativo de personas (n=11) que se identificaron

gue no se encuentran en situacion de calle.

En segundo lugar, el consumo de sUstancias psicoactivas aparece como un factor central,
sefialado por mas de una cuarta parte de las personas entrevistadas, destacandose como
una condicién que limita de manera significativa la posibilidad de sostener rutinas laborales,
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habitacionales y de autocuidade fuera del contexto de la calle. Este hallazgo refuerza la
relacion enfre consumo problematico y cronificacion de la situacion de calle.

Asimismo, los factores econdmicos mantienen un peso relevante: la ausencia total de
ingresos y la insuficiencia de estos explican en conjunto cerca de una cuarta parte de las
respuestas, lo que evidencia la precariedad econdmica como un obstaculo estructural para
la salida de la calle, incluso cuando existe alguna fuente de recursos.

Por otra parte, la falta de acceso a servicios de atencién y la ausencia de redes de apoyo
reflejan debilidades en los sistemas de proteccidn social y en los vinculos comunitarios, que
dificultan los procesos de acompafamiento, recuperacién y reintegracion social.
Finalmente, aunque con baja frecuencia, la percepcién de no poder vivir de otra forma da
cuenta de procesos de desmotivacién, resignacién o naturalizacién de la vida en calle,
especialmente relevantes en contextos de permanencia prolongada.

En conjunto, estos resultados subrayan la necesidad de estrategias integrales y sostenidas,
que articulen atencidn en consumo de sustancias, generacion de ingresos, fortalecimiento
de redes sociales, ampliacién del acceso a servicios y acompafamiente psicosocial, con el
fin de abordar no solo las causas de ingreso, sino también los factores que’ perpetdan la
situacion de calle.

Clasificacién de la poblacién y niveles de vuinerabilidad

La clasificaciéon general evidencia una poblacién heterogénea con diferentes niveles de
vulnerabilidad. La alta proporcién de poblacién en riesgo de calle pone de manifiesto la
necesidad de fortalecer estrategias de prevencion primaria y secundaria, mientras que el
grupo de habitantes de la calle requiere intervenciones integrales, continuas y con enfoque
diferencial. Esta distribucion respalda la implementacién de respuestas |nst|tu0|onafes
segmentadas, tal como lo plantea la Ley 1641 de 2013.

Tabla 6. C!asiﬁcacfén general segin situacion de calle (Ley 1641 de 2013)'

Categoria Frecuencia (n) Porcentaje (%)
Habitante de la calle 17 .33,3%.
Persona EN calle 12 23.5%
Poblacién en riesgo de calle 22 431 %
Total 51 100 %

Fuente: Elaboracion propia con base en la Ficha para la Identificacion y Caracterizacion de Persona Habitante de la Calle del
Ministeric ‘de Salud vy Proteccion Social. La informacion Gorresporide a datos recolectados durante el proceso de
caracterizacion en el municipio de La Ceja, 2025.

La salud mental es un aspectc de suma importancia en este ambito de aplicacién de |a
ficha, es desde alli donde se resalta la pregunta por factores gue creen ellos tienen mayor
impacto en su vida actualmente, lo que de una u otra forma tlene una marca en
comportamientos, adicciones, pero también retos y desafios de cada uno. Es asi como
frente a esta variable se encontré que la "Falta de redes o grupos de familiares, amigos,
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conocidos o instituciones que le brinden apoyo” y la “Falta de trabajo o de fuente de
ingresos” son los factores que més impactan su vida en la actualidad. De nuevo se refleja

como la falta de redes de apoyo familiar toman alto valor en estos estados de habitar |a
calle.

Se encuentra entre los entrevistados que el principal motivo para continuar viviendo en Ia
calle es el consumo de sustancias psicoactivas, el cual no le permite desarrollar actividades
cotidianas y laborales en un espacio diferente a la calle. A o que se podria inferir que el
uso de SPA, en ellos ya ha generado una dependencia la cual se da cuando hay un uso
excesivo de la sustancia que produce consecuencias negativas significativas a lo largo de
un amplio periodo de tiempo.

5.3. INTEGRACION SOCIAL

El apartado de integracion social aborda las capacidades, oportunidades y barreras que
enfrentan las personas en situacion de calle para participar activamente en la vida
comunitaria, laboral y familiar. Este analisis permite identificar el grado de conexién con
redes de apoyo, el acceso a servicios basicos y la participacion en espacios de
socializacién, aspectos clave para favorecer procesos de reinsercion y prevenir la
cronificacién de la situacidon de calle. Comprender estas dindmicas es fundamental para
orientar intervenciones que promuevan la reconstruccion de vinculos, la autonomia y la
inclusién social efectiva.

Tabla 7. Contacto actual por tipo de red. Municipio de La Ceja, 2025

Tipo de contacto Frecuencia (n) Porcentaje (%)

Familiares 43 84,3 %
Instituciones 34 66,7 %
Amigos o conocidos 25 49,0 %
Oftros 6 11,8%
No aplica 10 19,6 %

Fuente: Elaboracion propia con base en la Ficha para la [denfificacién y Caracterizacion de Persona Habitante de la Calle del
Ministerio de Salud y Proteccion Social, La informacién corresponde a datos recolectados durante el proceso de
caracterizacion en el municipio de La Ceja, 2025.

Nota: Una misma persona puede aparecer en varias categorias segiin con quién mantenga contacto en diferentes frecuencias,
por ello, los percentajes no son excluyentes y no suman 100 %.

La mayoria de las personas mantienen algtn contacto con familiares (84,3 %), lo que resalta
la importancia de los vinculos familiares como recurso clave, incluso para quienes llevan
tiempo en situacion de calle. Este contacto puede constituir un factor protector frente a Ia
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cronificacion de la situacién de calle y servir como base para estrategias de
acompafamiento social.

Un porcentaje considerable mantiene contagto con instituciones (66,7 %), lo que evidencia
la dependencia de servicios formales de apoyo, como atencién en salud, programas
sociales o dispositivos de alojamiento temperal. El contacto con amigos o conocidos
(49,0%) refleja la presencia de redes sociales informales, que pueden ofrecer apoyo
emocional y asistencia cotidiana, aunque no necesariamente soluciones estructurales.

La categoria "Otros” (11,8 %) muestra situaciones atipicas de contacto que podrian incluir
vecinos, grupos comunitarics o actores informales de apoyo. Por Gltimo, un 19,6 % indico
que no aplica, lo que refleja un grado de aislamiento social relevante, asociado a mayores
riesgos de vulnerabilidad y dificultades para acceder a apoyos.

Lo anterior subraya la importancia de intervenciones integrales que fortalezcan redes
familiares, sociales e instifucionales, considerando tanto la frecuencia del contacto como la
diversidad de las relaciones, con el fin de promover la integracion social y la prevencion de
la cronificacidn en la situacién de calle.

Principal fuente de ingreso .

las fuentes de ingreso predominantes estdn asociadas a actividades informales y de
subsistencia, siendo mendigando o pidiendo dinero (19,6 %) y el reciclaje de materiales
(15,7 %) las mas frecuentes. Esto evidencia la dependencia de actividades de bhaja
seguridad econdmica y alta vulnerabilidad, caracteristicas comunes entre ‘personas en
situacion de calle.

Las actividades relacionadas con trabajo ocasional o servicios informales (limpieza, cuidado
de carros, construccioén, oficios varios) constituyen otra proporciéon relevante (alrededor del
26 % en conjunto), reflejando estrategias de sobrevivencia basadas en ocupaciones
temporales y no reguladas.

Un numero reducido de personas accede a ingresos formales o semi-formales, como
pensiones, arriendos o venta de productos artesanales, mientras que un pequefio grupo no
cuenta con ninguna fuente de ingreso (5,9 %), evidenciando situaciones de extrema
vuinerabilidad y dependencia de terceros o del entorno.

Tabla 8. Principales fuentes de ingreso de las personas entrevistadas. Municipio de La
Ceja, 2025

Frecuencia Porcentaje

. Fuente de ingreso (n) (%)
Mendigando o pidiendo dinero ' : 10 - -+ 19,6 %
Recogiendo y vendiendo material reciclable 8 15,7 %
Limpiando vidrics, cuidando carros, tocando llantas o similares 4 . 7.8%
Actividades de mecanica, carpinteria, construccion o similares 3 59%
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Frecuencia Porcentaje

Fuente de ingreso (n) (%)

Aseo/limpieza 2 39%
Hurto/atraco 2 3.9%
Ac_tividaqes relacionadas con comercio o distribucién de sustancias ’ 20%
psicoactivas '

Pensién por invalidez 1 2,0 %
Arriendos 1 2,0 %
Artesano y venta de flores 1 2,0%
Guadanar / Guadafador 2 3,9%
Cuidado de carros / motos / pregonero 3 5,9 %
Ayudante de restaurante / zapateria / otros oficios . 5 9,8 %
Mandados / oficios en el hogar / varios 5 9.8 %
Ninguna / desempleada / no hace nada 3 59 %

Total 51 100 %

Fuente: Elabaracién propia con base en |a Ficha para la Identificacién y Caracterizacion de Persona Habitante de 1a Calle del
Ministerio de Salud y Proteccion Social. La informacién corresponde a datos recolectados durante el proceso de
caracterizacidn en el municipio de La Ceja, 2025.

Es importante la realizacién de intervenciones crientadas a la generacion de ingresos
sostenibles, programas de capacitacién laboral y acompafiamiento socioeconémico, con el
fin de fortalecer la autonomia y reducir la dependencia de actividades de subsistencia
altamente precarias.

Educacion

El analisis del nivel educativo y las habilidades de lectura y escritura de la poblacién permite
comprender uno de los factores estructurales que influyen en la vulnerabilidad y en las
oportunidades de inclusién social. Estos aspectos no solo determinan la capacidad de
acceder a empleo formal y a servicios, sino que también inciden en la autonomia, la toma
de decisiones informadas y |a participacién en procesos de reintegracion social. Evaluar el
grado de escolaridad y la alfabetizacion de las personas en situacién de calle resulta, por
tanto, fundamental para orientar estrategias educativas, de capacitacién y acompafiamiento
que contribuyan a mejorar sus condiciones de vida y reducir los riesgos asociados a la
exclusion.

Un bajo nivel educativo limita severamente el acceso al mercado laboral formal, relegando
a esta poblacidon a trabajos de baja remuneracién, inestables o informales. Es un
determinante social fundamental que influye directamente en las oportunidades de
reinsercion laboral y social de |a poblacién.
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Gréfico 5. Ultimo nivel educativo de las personas entrevistadas. Municipio de La Ceja, 2025
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Fuente: Elaboracidn propia con base en la Ficha para la Identificacion y Caracterizacién de Persona‘Habitante de la'Calle de!
Ministerio de Salud y Proteccion Social, La informacidén corresponde a datos recolectados durante el proceso de
caracterizacion en e} municipio de La Ceja, 2025.

La falta de un titulo de bachiller o técnico es una barrera para acceder a estudios superiores,
a empleo formal, entre otros. Se requiere un enfoque en Formacién para el Trabajo
Inmediato (SENA u otras instituciones). La formacion debe ser corta, certificable y orientada
a los oficios que el municipio demanda (ej. ayudante de construccion, labores agricolas,
manipulacién de alimentos), en lugar de intentar la ruta educativa formal de largo plazo.

L.a habilidad para leer y escribir constituye un indicador del capital educativo de las personas
en situacién de calle, en calle 0 en riesgo de calle y de su capacidad para acceder a
oportunidades de empleo, educacién y servicios sociales. Esta informacién permite
identificar barreras estructurales que limitan la autonomia y la inclusién social, asi como
orientar estrategias de intervencién educativa y programas de alfabetizacion que
fortalezcan las competencias basicas y faciliten procesos de reintegraciéon y mejora de las
condiciones de vida.

Tabla 9. Habilidad de lectura y escritura. Municipio de La Ceja, 2025

- Sabe leer y escribir Frecuencia (n) Porcentaje (%)

Si 38 76,5%
No ~ 12 - 235%
Total 51 100 %

Fuente: Elaboracion propia con base en la Ficha para Ia |dentificacién y Caracterizacion de Persona Habitante de-la Calle del
Ministerio de Salud y Proteccion Sccial. La informacién corresponde a datos recolectados durante el proceso de
caracterizacién en el municipio de La Ceja, 2025.
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Un alto porcentaje de las perscnas entrevistadas (76,5 %) saben leer y escribir, lo que
evidencia un nivel basico de alfabetizaciéon que puede facilitar la comunicacion, la
participacion en programas sociales y la adquisicién de habilidades laborales.

Sin embargo, casi una cuarta parte (23,5 %) no posee estas habilidades, lo que representa
un factor de vulnerabilidad importante, ya que limita el acceso a oportunidades de empieo
formal, educacién y participacion social plena. Esta brecha en alfabetizacion puede
contribuir a la perpetuacién de la situacion de calle y la dependencia de actividades
informales o de subsistencia.

Es importante realizar intervenciones educativas y programas de alfabetizacion dirigidos a
quienes no saben leer ni escribir, como parte de estrategias intégrales de inclusién social,
fortalecimiento de capacidades y promocion de la autonomia.

5.4. CONDICIONES DE SALUD

Las condiciones de salud son estados o situaciones que afectan al bienestar fisico o0 mental
de una persona su comprension es fundamental para promover una mejor calidad de vida,
dado que permiten identificar cuando es necesario buscar ayuda médica o hacer cambios
en el estilo de vida. La conciencia sobre ellas facilita la deteccion temprana y la gestion
adecuada previniendo enfermedades cronicas y agudas, hasta trastornos mentales o
discapacidades, influyendo de manera significativa en la calidad de vida. Comprender qué
son estas condiciones y como se manifiestan es esencial para promover cuidados
adecuados, prevencion y politicas de salud efectivas.

En relacion a la poblacion de habitantes de calle, en situacién de calle o en riesgo de calle
del municipio de La ceja, segun la caracterizacion realizada se encuentra que algunos
sienten como problematica su situacion de salud y creen que requieren atencion.

El analisis de los problemas de salud que requieren atencion permite identificar las
necesidades médicas y psicoldgicas de la poblacién en situacién de calle, un aspecto
central para planificar intervenciones en salud integral. Diferenciar entre salud fisica y salud
mental es clave, ya gue cada dimensién impacta de manera distinta la calidad de vida, la
capacidad de autonomia y la posibilidad de reintegracion social. Esta informacion
contribuye a orientar la priorizacién de servicios, programas de atencién y acompafiamiento
especializado.
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Grafico 6. Problemas de salud en poblacion caracterizada. Municipio de La Ceja, 2025
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Fuente: Elaboracién propia con base en la Ficha para la Identiﬁ-cacibn y Caraclen'zacic‘)n de Pérsona Habitante cie la Calle del
Ministeric de Salud y Proteccidn Soclal. La informacidn corresponde a datos recolectados durante el proceso de
caracterizacion en el municipio de La Ceja, 2025.

Los resultados muestran que la mayoria de las personas no presentan probiemas de salud
fisica que requieran atencidn inmediata (33 de 51; 64,7 %), aunque un 35,3 % si refiere
problemas fisicos, lo que evidencia la necesidad de acceso a servicios médicos y
seguimiento constante para garantizar su bienestar y prevenir complicaciones.

En cuanto a la salud mental, se observa que 38 de 51 personas (74,5 %) no reportan
problemas que requieran atencion, mientras que 13 personas (25,5 %) si presentan
necesidades en este ambito, lo que refleja la presencia de vuinerabilidades psicolégicas
que pueden influir en su situacién de calle, el consumo de sustancias y las relaciones
sociales.

Estos hallazgos muestran que, aungue la mayoria de la poblacién no requiere atencion
inmediata en salud fisica o0 mental, existe un grupo significativo con necesidades medicas
y psicologicas especificas. Esto subraya la importancia de disefiar estrategias de atencién
integral y accesible que incluyan tanto servicios de salud fisica como mental, asi como
seguimiento continuo, para promover la mejora de la calidad de vida y facilitar procesos de
inclusion y reintegracion social. ’

Sede Principal y administrativa; Carrera 75 No 30 A - 19. Sector Belén. Medellin.
Teléfonos: (604) 5946808 Linea WhatsApp (310) 4899734
Email: info@centrocita.org

@pnpmedng OavIIoIA



Corporacién Centro
Salud Mental
Clm v adicciones
IPS

Tabla 10. Situacion de salud de la poblacién en poblacion caracterizada. Municipio de La
Ceja, 2025

Si No
Problema de salud (altimo mes)  Frecuencia Porcentaje Frecuencia Porcentaje
(f) (%)* (f) (%)
Sistema digestivo 13 25,5 % 38 74,5 %
Sistema respiratorio 18 35,3 % 33 64,7 %
Tuberculosis 7 13,7 % 44 86,3 %
Afecciones de la piel 14 275% 37 725 %
Sistema cardiovascular 11 21,6 % 40 784 %
Afecciones de los ojos 21 41,2 % 30 58,8 %
Vias urinarias 10 19,6 % 41 80,4 %
ITS (venéreas) 3 59 % 48 941 %
Sifilis / Gonorrea 2 3.9% 49 96,1 %
Hepatitis 1 20% 50 98,0 %
VIH 3 5,9 % 48 941 %
ae;%;eaflon, ansiedad u ofra enfermedad 30 58.8 % 51 412 %
Intento de suicidio ' 13 25,5 % 38 74,5 %
Consumo de SPA 34 68,7 % 17 333 %
Sobredosis 11 216 % 40 78,4 %
Convulsiones por accidente 1 2,0% 50 98,0 %
Convulsiones por violencia 0 0,0% 51 100 %
Problemas odontolégicos 20 392 % 31 60,8 %
Eventos relacionados con gestacion 0 0,0% 51, 100 %

Fuenle: Elaboracién propia con base en la Ficha para la ldentificacién y Caracterizacion de Persona Habitante de la Calle del
Ministerio de Salud y Proteccion Social. La informacion correspende a datos recolectados durante el proceso de
caracterizacién en el municipio de La Ceja, 2025.

*Porcentaje calculado sobre el total de la muestra (n = 51).

Los resultados evidencian una alta carga de problemas de salud en la poblacién, con
especial énfasis en condiciones mentales, de consumo de sustancias y afecciones
asociadas a condiciones de vida precarias.

— El consumo de sustancias psicoactivas (SPA) es el problema mas frecuente, reportado
por 66,7 % de las personas, lo que confirma su papel central como factor de riesgo en
esta poblacion. ‘

— Las alteraciones. en la salud mental (depresion, ansiedad u otras enfermedades
mentales) afectan al 58,8 %, reflejando una alta vulnerabilidad psicosocial.
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- Las afecciones de los ojos (41,2 %) y los problemas odontolégicos (39,2 %) muestran
una elevada prevalencia, asociada a dificultades de acceso a servicios de salud, higiene
y autocuidado.

— Los problemas respiratorios (35,3 %) y de piel (27,5 %) son frecuentes, probablemente
relacionados con la exposicién constante al clima, contaminacion y condiciones de
insalubridad.

— Un 25,5 % reporté intento de suicidio, lo cual constituye una sefial de alerta critica para
la atencién integral en salud mental.

— Las enfermedades infecciosas como VIH, hepatitis, sifilis y gonorrea presentan baja
frecuencia reportada, aunque esto no descarta subregistro o desconocimiento del
diagnostice.

— No se reportaron convulsiones por violencia ni eventos asociados a gestacién, lo cual
puede relacionarse con la composicién de la muestra o con el periodo de referencia.

La caracterizacion muestra que la poblacién enfrenta problemas de salud muitiples y
simultaneos, con predominio de salud mental, consumo de SPA y afeccignes prevenibles,
lo que evidencia [a necesidad de intervenciones integrales, con enfoque en: salud mental
comunitaria, reduccién de riesgos y dafios por consumo, atencién primaria en salud, y
estrategias de acceso efectivo a servicios médicos y psicosociales.

En cuanto a la accion que realizarcn cuando se presentd el problema de salud para su
atencion se encuentra que las personas acuden para la atencion en salud a los servicios
institucionales, dado que el 50,98% manifesté haber acudido a un hospital o centro de salud,
lo cual refleja cierto nivel de acceso al sistema formal. Sin embargo, un 19,61% sefald que
se cuido solo, lo que indica practicas de automedicacién o ausencia de atencion oportuna,
con el consiguiente riesgo de complicaciones en la salud. En menor proporcion, el 9,80%
acudié a una farmacia, el 9,80% pidié ayuda a un familiar o amigo, el 1,96% recurridé a una
autoridad indigena espiritual, y un 3,92% no realizé ninguna accién frente a su problema de
salud. Estos datos muestran que, si bien existe una vinculacion parcial con los servicios de
salud, persisten barreras de acceso, desconfianza institucional y estrategias de
afrontamiento individual que limitan la atencidn integral de esta poblacién.
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Gréfico 7. Donde acude para atencion en salud en poblacién caracterizada. Municipio de
La Ceja, 2025
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Fuente: Elaboracion propia con base en la Ficha para Ia |dentificacién y Caracterizacion de Persena Habitante de la Calle del
Ministerio de Salud y Proteccién Social. La informacién corresponde a datos recolectades durante el proceso de
caracterizacién en el municipio de La Ceja, 2025.

5.5. CONSUMO DE SUSTANCIAS PSICOACTIVAS / SPA

Consumo de Sustancias Psicoactivas

El consumo actual de SPA en casi el 80% de la poblacién caracterizada confirma que el
consumo problematico es un factor asociado a la vida en calle. Este fendmeno no debe
interpretarse Gnicamente como una causa, sino también como una consecuencia de la
exclusién social, el sufrimiento psiquico vy la falta de oportunidades. La alta prevalencia de
consumoe exige respuestas desde un enfoque de salud publica, reduccién de dafios y
atencién integral en salud mental.

Tabla 11. Consumo actual de sustancias psicoactivas (SPA) en pob!acron caractenzada
Municipio de La Ceja, 2025 .

Consume SPA actualmente Frecuencia (n) Porcentaje (%)
Si 40 78,4 %
No 11 21,6 %

Total o 51 - 100 %
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Fuente: Elaboracidn propia con base en la Ficha para la Identificacion y Caracterizacion de Persona Habitante de la

Calle del Ministerio de Salud y Proteccidn Social. La informacion corresponde a dalos recolectados durante el proceso
de caracterizacion en el municipio de La Ceja, 2025.

La mayoria de las personas refiere consumo de una o mas sustancias psicoactivas, el
patrén de consumo identificado muestra predominio de alcohol, tabaco, cannabis y cocaina,
con presencia significativa de policonsumo. Esta combinacién de sustancias incrementa el
riesgo de dependencia, deterioro cognitivo, problemas de salud mental y eventos adversos
como sobredosis. El policonsumo representa un desafio para los servicios de salud, que
requieren abhordajes especializados, flexibles y continuos; confirmande [a relacién
transversal entre habitanza en calle y consumo problematico. Es importante aclarar que una
persona puede consumir una o mas sustancias psicoactivas, por lo cual solo se presenta la
.frecuencia absoluta, sin establecer el porcentaje.

Tabla 12. Principales sustancias consumidas (respuesta mditiple) en poblacion
caracterizada. Municipio de La Ceja, 2025

Sustancia Frecuencia (n)

Alcohol 32
Tabaco 29
Cannabis 21
Cocaina y derivados 18
Sustancias multiples (policonsumo) 16

Fuente: Elaberacidn propia con base en la Ficha para la |dentificacion y Caracterizacion de Persona Habitante de la
Calle del Ministerio de Salud y Proteccion Social. La informacion corresponde a datos recolectados durante el proceso
de caracterizacion en el municipio de La Ceja, 2025.

Al analizar el acceso a tratamiento por consumeoe de sustancias psicoactivas, se observa que
el 47,06 % de las personas no ha recibido ningdn tipo de tratamiento, a pesar de [a alta
prevalencia del consumo problematico. Esta situacion evidencia una brecha significativa
entre [a necesidad de atencién y la cobertura efectiva de los servicies, la cual puede estar
asociada a barreras institucionales, estigmatizacion, falta de continuidad en la atencion y
dificultades para la vinculacién sostenida a los programas terapéuticos.

Tabia 13. Tipo de tratamiento por consumo de sustancias psicoactivas en poblacion
caractlerizada. Municipio de La Ceja, 2025

Tratamiento por consumo Frecuencia  Parcentaje {%)
Consulta externa 1 1.96%
Ambulatorio-abierto 4 7.84%
Residencial-cerrado-internado 22 < 43.14%
Ninguno 24 47.06%
Total 51 100%

Fuente: Elaboracién propia con base en la Ficha para la ldentificacién y Caraclerizacién de Persona Habitante de la
Calle de! Ministerio de Salud y Proteccién Social. La informacién corresponde a datos recolectados durante el proceso
de caracterizacion en el municipic de La Ceja, 2025.
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Por otra parte, el 43,14% de la poblaciéon reportdé haber accedido a tratamientos
residenciales cerrados o con internacion, lo que sugiere que una proporcion importante de
los procesos de atencion se da en fases avanzadas del consumo, cuando las problematicas
ya han alcanzado niveles de alta complejidad. En contraste, los servicios ambulatorios y de
consulta externa presentan una cobertura minima (9,8% en conjunto), lo que indica una
baja implementacién de estrategias de atencién temprana, seguimiento continuo y
reduccion de riesgos y dafios.

Sobredosis

En relacion con la ocurrencia de sobredosis por consumo de drogas durante el Gltimo afio,
la mayorfa de la poblacién caracterizada no reportd haber experimentado este evento,
correspondiente a 45 personas del total de la muestra. No obstante, 6 personas
manifestaron haber tenido al menas un episodio de sobredosis en el periodo analizado, lo
que representa una proporcién relevante considerando el alto nivel de vulnerabilidad social
y sanitaria que enfrenta esta poblacién.

Aungue el nimero de casos reportados es menor en comparacién con guienes no
presentaron sobredosis, la presencia de estos eventos constituye una sefial de alerta
significativa, dado que la sobredosis es un evento de alto riesgo vital y suele estar asociada
a consumo problematico, falta de acceso a atencién oportuna, uso de muitiples sustancias
y ausencia de estrategias de reduccion de riesgos y dafios.

Estos resultados refuerzan la necesidad de fortalecer la continuidad de acciones
preventivas, asi como de implementar intervenciones orientadas a la deteccién temprana
del consumo de alto riesgo, la educacién para la reduccion de dafios y el acceso oportuno
a servicios de salud y atencién especializada, especialmente en el contexto de la poblacién
habitante de calle, en condicién o riesgo de calle. ’

6. ANALISIS TECNICO

El analisis integral de la informacion obtenida a través del proceso de caracterizacién
permite identificar que la poblacion en situacién de calle del municipio presenta altos niveles
de vulnerabilidad estructural, asociados principalmente a la exclusién social prolongada, la
precariedad habitacional, la ruptura de redes familiares y comunitarias, y la exposicion
constante a factores de riesgo para la salud fisica y mental. La alta proporcién de personas
con trayecteorias prolongadas en calle da cuenta de procesos de cronificacién, en los cuales
la calle se consolida no solo como espacio de supervivencia, sino también como escenario
principal para el desarrollo de la vida cotidiana, afectando de manera significativa la
autonomia, el autocuidado y los proyectos de vida.

Desde la perspectiva de la salud publica, la inestabilidad habitacional identificada se
configura como un determinante social critice, que incide directamente en el deterioro de la
salud mental y en la prevalencia del consumo problematico de sustancias psicoactivas. El
consumo aparece como un fendmeno transversal, estrechamente relacionado con
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experiencias de sufrimiento psiquico, estrategias de afrontamiento ante la exclusién y
dindmicas de socializacion propias del contexto de calle. A su vez, la limitada afiliacion y
acceso efectivo a los servicios de salud refuerza la persistencia de condiciones no tratadas,
incrementando el riesgo de complicaciones y la utilizacion inadecuada de servicios de
urgencias.

_El analisis también evidencia la coexistencia- de poblaciones con diferentes niveles de
vinculacién a la calle: personas en situacién reciente, intermedia y crénica. Esta
heterogeneidad pone de manifiesto que la situacién de calle no es un estado homogéneo
ni estatico, sino un proceso dinamico, marcado por entradas, salidas e intermitencias. En
este sentido, resulta especialmente relevante la identificacién de personas que, pese a
referir trayectorias prolongadas en calle, han logrado acceder de manera temporal a
espacios distintos a la calle, lo que abre oportunidades para la intervencion orientada ala
estabilizacién habitacional y la prevencién de recaidas.

7. CONCLUSIONES

— - La -caracterizacién realizada evidencia que la situacién de calle en el municipio
constituye un fenomeno estructural y multidimensional, asociado a procesos de
exclusion social prolongada, precariedad habitacional, deterioro de [a salud mental y
consumo problematico de sustancias psicoactivas, mas que a decisiones individuales
aisladas.

- La alta proporcion de personas en situacion de galle cronica (mas de un afio) confirma
la presencia de trayectorias prolongadas de desvinculacién social, con ruptura
sostenida de redes familiares y comunitarias, lo que incrementa Ias barreras para la
reintegracién social y exige intervenciones de largo plazo.

— La coexistencia de personas en situacién de calle reciente, 'intermedia y crénica
-demuestra que la situacion de calle es un proceso- dinamico y no lineal, caracterizado
por entradas, salidas e intermitencias, lo que demanda respuestas institucionales
flexibles y diferenciadas.

— La identificacién de personas con trayectorias prolongadas en calle que no durmieron
recientemente en el espacio publico evidencia la existencia de estrategias temporales
de contencion, basadas en redes fragiles o servicios scciales, que requieren
fortalecimiento para evitar recaidas.

— La inestabilidad habitacional se configura como uno de los principales determinantes
sociales de la salud en esta poblacién, incidiendo directamente en el deterioro de la
salud mental, la exposicién a violencias y el mantenimiento del consumo problematico
de sustancias psicoactivas.

— El consumo de sustancias psicoactivas se presenta como un fenomeno transversal y
multifactorial, estrechamente vinculado al sufrimiento psiquico, la.exclusién social y las
condiciones de.vida en calle, lo que requiere abordajes desde |a salud publica, la
reducmon de dafos y la atencion integral. oo W
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- Las limitaciones en el acceso efectivo al sistema de salud, pese a la afiliacién formal de
una parte de la poblacién, evidencian barreras estructurales y operativas que restringen
la atencién oportuna y continua en salud mental y consumo de SPA.

— La predominancia de hombres adultos en edad productiva pone de manifiesto una
pérdida significativa de capital humano y social, con implicaciones directas en la
productividad, la cohesion social y el desarrollo territorial.

— Aunque la proporcién de mujeres es menor, su presencia en situaciéon de calle
representa una vulnerabilidad agravada, asociada a mayores riesgos de violencia
basada en género, explotacién, afectaciones a la salud sexual y reproductiva y
estigmatizacién social.

— La baja visibilizaciéon de personas con crientaciones sexuales diversas puede estar
asociada a subregistro por estigma y discriminacién, lo que obliga a incorporar enfoques
diferenciales y de diversidad sexual en las acciones institucionales.

— La ausencia de autorreconocimiento étnico no excluye la necesidad de mantener un
enfoque intercultural y de derechos, especialmente en contextos de movilidad,
migracién y exclusién social.

— La presencia de poblacion joven en situacién de calle constituye un factor de alerta
temprana, dado el alto riesgo de consolidacion de trayectorias de exclusion y consumo
problematico si no se implementan intervenciones oportunas.

— La poblacion adulta mayor en situacion de calle enfrenta riesgos acumulados
relacionados con deterioro funcional, enfermedades cronicas, dependencia y ausencia
de redes de cuidado, lo que demanda estrategias especificas de proteccion.

— La caracterizacién confirma que los dispositivos de alojamiento temporal y los apoyos
informales existentes resultan insuficientes para garantizar procesos sostenidos de

- estabilizacién residencial.

— Los resuitados refuerzan |a necesidad de consolidar una politica publica municipal
integral, basada en evidencia, con enfoque de curso de vida, derechos humanos, salud
plblica y corresponsabilidad intersectorial.

8. RECOMENDACIONES

Se recomienda fortalecer la implementacién de estrategias integrales y diferenciadas,
basadas en.el tiempo de permanencia en situaciébn de calle, priorizandc acciones
preventivas para la poblacién en situaciéon reciente e intermedia, y procesos de
acompafiamiento intensivo y continuo para las personas en situacién cronica. Estas
estrategias deben incorporar componentes de salud mental, prevencién y atencién del
consumo de sustancias psicoactivas, reduccién de darfios, estabilizacién habitacionai y
reconstruccién de redes de apoyo.

Se sugiere promover procesos permanentes de sensibilizacidon comunitaria y reduccion del
estigma, asi como fortalecer los sistemas de informacién, seguimiento y evaluacion, que
permitan monitorear la evolucién de la situacién de calle en el municipio y ajustar las
intervenciones de manera oportuna. La continuidad de los procesos de caracterizacion y el
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seguimiento individual y comunitario son elementos clave para avanzar hacia politicas
publicas mas efectivas, humanas y sostenibles en la atencion de esta poblacion vulnerable.

Fortalecer estrategias de formacién para el trabajo inmediato dirigidas a la peblacién
caracterizada que no cuenta con titulo de bachiller o formacion técnica, reconociendo esta
condicién como una barrera estructurai para el acceso a empleo formal, educacion superior
y procesos sostenidos de inclusién social. Estas estrategias deben priorizar alianzas con el
SENA y otras instituciones de formacidn para el trabajo, facilitando el acceso a programas
flexibles, pertinentes y adaptados a las condiciones de vida de |la poblacién en situacion de
vulnerabilidad.

Disefiar e implementar procesos de formacién corta, certificable y orientada a la demanda
laboral del municipio, enfocados en oficios de rapida insercion laboral como ayudante de
construccién, labores agricolas, manipulacién de alimentos u otros sectores estratégicoes
del territorio. Este enfoque resulta mas efectivo que las rutas educativas formales de largo
plazo, al permitir la generacion temprana de ingresos, fortalecer la autonomia y reducir el
riesgo de permanencia o retorno a la situacién de calle.-

Es fundamental consolidar y ampliar la articulacién intersectorial, integrando de manera
efectiva los diferentes sectores (salud, vivienda, educacion, empleo y justicia, entre otros),
asi como las. erganizaciones comunitarias y sociales, con el fin de garantizar rutas de
atencidn claras, accesibles y sostenibles.

Asimismo, se recomienda fortalecer los dispositivos de alojamiento temporal y transicional,
asegurando que estos cuenten con acompahamiento psicosocial, orientacion ocupacional
y seguimiento continuo, evitando que se conviertan Unicamente en respuestas de corto
plazo.-. :

Disefiar e implementar -estrategias de intervencién basadas en el analisis de. factores
predisponentes..y precipitantes identificados en la caracterizacion, priorizando acciones
dirigidas al fortalecimiento de redes familiares y comunitarias, la reduccién del estigma y [a
atencion temprana del consumo problematico de sustancias psicoactivas. Estas estrategias
deben utilizar la linea de base generada como insumo técnico para la toma de decisiones,
permitiendo focalizar recursos, definir poblaciones. prioritarias y evaluar. el impacto de las
acciones de prevencién, reduccion de dafios y atenclén integral en el municipio de La Ceja.
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AGTIVIDAD FORO MUNICIPAL: "ENCONTREMONOS PARA CUIDAR DE TI"

OBJETIVO:

Generar un espacio de reflexidn, sensibilizacién y formacién dirigido a [a comunidad y a
actores institucionales, orientado al fortalecimiento de la salud mental mediante el abordaje
de la conducta suicida y la prevencién del consumo de sustancias psicoactivas,
promoviendo el reconocimiento de factores de riesgo y de proteccién, asi como la
corresponsabilidad individual, familiar, comunitaria e institucional en el cuidado de la vida.

FECHA ELABORACION: 26 de octubre de 2025

DESCRIPCION:

El foro “"ENCONTREMONOS PARA CUIDAR DE TI", realizado el 24 de octubre en
articulacién con la Personeria Municipal, conté con la participacion de 322 personas y se
consolidé como un escenario de encuentro, dialogo y reflexién en torno a dos problematicas
prioritarias de salud publica: la conducta suicida y la prevencién del consumo de sustancias
psicoactivas.

La jornada permitié generar un espacio de sensibilizacién orientado a fortalecer la
comprension de estas problematicas desde un enfoque integral y de derechos, promoviendo
el reconocimiento de factores de riesgo y de proteccién, asi como la importancia de la
prevencion, la deteccién temprana y el acceso oportuno a redes de apoyo institucionales y
comunitarias.

Asimismo, el foro facilitd el intercambio de saberes y experiencias, resaltando la
corresponsabilidad entre la institucionalidad y la comunidad en el cuidado de la vida, la
promocion de la salud mental y la construccion de entornos protectores, reafirmando el
compromiso intersectorial frente a estas realidades sociales.

JUSTIFICACION

La conducta suicida y el consumo de sustancias psicoactivas representan desafios
significativos para la salud publica, con impactos directos en el bienestar individual, familiar
y comunitario. Estas problematicas requieren acciones preventivas sostenidas, basadas en
la sensibilizacién, la informacién oportuna y la movilizacién social.

El desarrollo del foro respondié a la necesidad de fortalecer los procesos de educacion,
prevencion y promocién de la salud mental, asi como de generar conciencia colectiva frente
al cuidado de la vida, la identificacion de sefales de alerta y la activaciéon de redes de apoyo.
Asimismo, se constituyd en una estrategia clave para fomentar la corresponsabilidad
institucional y comunitaria en la construccién de entornos protectores.

MARCO CONCEPTUAL: .

El foro se fundamentd en el enfoque de salud mental comunitaria, entendida como un
proceso dindmico que involucra factores individuales, familiares, sociales y contextuales.

Sede Principal y administrativa: Carrera 75 No 30 A - 19. Sector Belén. Medellin.
Teléfonos: (804) 5946808 Linea WhatsApp (310) 4899734
Email: info@centrotita.org

@pmogedng OaviIolA



Corporucion Centro

salud Mental
Clm v adicciones’
IPS

Desde esta perspectiva, la conhducta suicida se aborda como un fenémeno prevenible,
asociado a multiples factores de riesgo —emocionales, sociales, econdmicos vy
relacionales— y susceptible de intervencién mediante el fortalecimiento de factores
protectores como el apoyo social, la comunicacién asertiva, el acceso a servicios y la
atencion oportuna.

De igual manera, la prevencion del consumo de sustancias psicoactivas se enmarca en
un enfoque de prevencién integral, que prioriza la promocion de habilidades para la vida,
la toma de decisiones informadas y el fortalecimiento de entornos familiares vy
comunitarios protectores, Ambos temas fueron abordados desde una légica de cuidado,
respeto por la vida y reduccién del estigma, promoviendo una mirada empdtica y
corresponsable frente a la salud mental.

LOGROS ALCANZADOS:

Participacién activa de 322 personas, evidenciando el interés y la pertinencia de las
tematicas abordadas.

Censolidacién de un espacio de sensibilizacion y reflexién frente a la conducta suicida y
el consumo de sustancias psicoactivas como problematicas prioritarias de salud publica.

Fortalecimiento del conocimiento sobre factores de riesgo y factores protectores
asociados a la salud mental.

Promocién de una cultura de cuidado de la vida y de busqueda de ayuda oportuna.

Impulso a la corresponsabilidad institucional y comunitaria en los procesos de prevencion
y promocion de la salud mental.

RECOMENDACIONES:

Dar continuidad a este tipo de espacios formativos y de sensibilizacién, ampliando su
alcance a diferentes grupos poblacionales.

Fortalecer la articulacion interinstitucional para el disefio e implementacién de estrategias
integrales de prevencién en salud mental.

Complementar los foros con procesos formativos continuos y acciones comunitarias que
permitan profundizar en las tematicas abordadas.

Promover la difusién de rutas de atencién y servicios disponibles para |la atencién de [a
conducta suicida y el consumo de sustancias psicoactivas.

RECURSOS:
Recursos fisiqos: Auditorio

Recursos humanos: Ponentes

PARTICIPANTES: 322 perscnds
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OBSERVACIONES:

El foro evidencié una alta receptividad por parte de los participantes y la necesidad de seguir
generando espacios seguros de didlogo sobre salud mental. Se destaca la importancia de
continuar trabajando en la reduccién del estigma y en el fortalecimiento de redes de apoyo
comunitarias, como elementos clave para la prevencién y el cuidado integral de la vida.

TEMAS

Conducta suicida .
Consumo de sustancias psicoactivas
Factores protectores y factores de riesgo

REGISTRO FOTOGRAFICO

_ "Allclatoiendy
Hiloa de Esperanaa pan
prevenir ol Salcigio
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Sede Principal y administrativa: Carrera 75 No 30 A - 19. Sector Belén. Medellin.
Teléfonos: (604) 5246808 Linea WhatsApp (310) 4899734
Email: info@centrocita.org

@pnps,uedns OQvII9IA



Corporacion Centro

Salud Mental
y adicciones
ITA

Sede Principal y administrativa: Carrera 75 No 30 A - 19. Sector Belén. Medellin.
Teléfonos: (604) 5946808 Linea WhatsApp (310) 4899734

Email: info@centrocita.org

@pmomedns OaviIsIA



Corporacion Centro

Salud Mental
CIT-A ¥ gdiceiones
IPS

ACTIVIDAD N ENCUENTROS SEMANALES

OBJETIVO:

Fortalecer las capacidades individuales y colectivas de la poblacién habitante de calle, en
calle y en riesgo de calle mediante |a realizacién de encuentros semanales orientados al
autocuidado, la prevencion del consumo problematico de sustancias psicoactivas (SPA) y
la promocién de habitos de vida saludables, a través de un enfoque interdisciplinario,
interinstitucional y de inclusion social.

FECHA ELABORACION: 11 de septiembre al 30 de noviembre 2025

DESCRIPCION:

Durante el periodo evaluado se desarrollaron diez (10) encuentros semanales dirigidos a
poblacién habitante de calle, en condicion de calle y en riesgo de calle del municipio de La
Ceja del Tambo. Estos espacios fueron concebidos como escenarios de acompanamiento
continuo y orientacién psicosocial, orientados al fortalecimiento del autocuidado, la
promocion de la salud fisica y mental, Ia prevencion del consumo de sustancias psicoactivas
y el fomento de procesos de inclusion y vinculacion social.

Los encuentros se implementaron a través de una metodoclogia abierta y contextualizada,
ajustada a las condiciones y dinamicas propias de la poblacion participante. Se emplearon
estrategias .de psicoeducacion, actividades grupales, orientacion individual y atencién
especializada, contando en algunos espacics con la participacion de profesionales en
psicologia con énfasis en adicciones, trabajo social y medicina, asi como con el apoyo de
diferentes dependencias municipales, 1o que permitié reforzar el enfoque intersectorial del
proceso.

Mas alla de la entrega de contenidos informativos, [os encuentros promovieron espacios de
dialogo, reflexion y construccidn colectiva, facilitando que los participantes reconocieran
situaciones de riesgo, fortalecieran factores protectores y establecieran vinculos
progresivos con la oferta institucional disponible. De esta manera, los encuentros
semanales se consolidan como un componente clave dentre de la estrategia de prevencion,
mitigacién de riesgos y atencion integral, orientada a mejorar las condiciones de vida y el
bienestar psicosocial de esta poblacion en situacion de alta vulnerabilidad.

JUSTIFICACION

La poblacién habitante de calle presenta condiciones de alta vulnerabilidad social y
sanitaria, derivadas de procesos prolongados dé exclusion, pobreza extrema, consumo
problematico de sustancias psicoactivas, deterioro de [a salud mental y fisica, exposicidn a
violencias y debilitamiento o ausencia de redes d¢ apoyo. Estas realidades demandan
intervenciones continuas y estructuradas que trasciendan la atencién puntual y permitan
generar procesos progresivos de acompafiamiento, fortalecimiento personal y acceso
efectivo a dérechos y servicios.
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En este marco, la implementacion de encuentros semanales se justifica como una estrategia
de intervencidn territorial de caracter sostenido, orientada a promover la vinculacion de esta
poblacién a la oferta institucional, el desarrollo de habilidades para el autocuidado, la
prevencion del consumo de sustancias psicoactivas y la mitigacién de riesgos psicosociales.
Estos espacios facilitan la construccion de vinculos de confianza, condicién indispensable
para la adherencia a los procesos de atencidn y para el avance hacia dinamicas de inclusién
social y restitucion de derechos.

De acuerdo con lo dispuesto en la Ley 1641 de 2013 y los lineamientos de la Politica Publica
Nacional para la Atencidon Integral a la Poblacion Habitante de Calle, asi como con los
enfoques actuales de salud publica, resulta prioritario fortalecer estrategias comunitarias
periodicas que permitan intervenir de manera diferenciada a poblaciones en situacion de
vulnerabilidad. En este sentido, los encuentros desarrollados en el municipio de La Ceja del
Tambo se constituyen en una accidn pertinente y necesaria, que contribuye a la reduccién
de riesgos asociados al consumo de sustancias psicoactivas, al fortalecimiento de la salud
mental y a la construccion de entornos mas protectores e inclusivos.

MARCO CONCEPTUAL:

La intervencion con poblacién habitante de calle se sustenta en un enfoque integral de
salud publica, derechos humanos e inclusidn social, que comprende la vida en calle como
una expresion de multiples procesos sociales, econdémicos vy psicosociales
interrelacionados. La habitanza en calle no responde a una causa Unica, sino a la
convergencia de determinantes estructurales como la pobreza, el desemplec y la
precariedad habitacional; factores predisponentes asociados a la fragmentacion de los
vinculos familiares y comunitarios, el estigma y la exclusién social, y factores
desencadenantes como el consumo problematico de sustancias psicoactivas, las
violencias y la pérdida repentina de vivienda o ingresos.

El marco normativo colombiano, en particular la Ley 1641 de 2013 y el CONPES Social
3660 de 2010, orienta la atencion a esta poblacion hacia la garantia de derechos, la
dignificacién de la vida, la recuperacion de la ciudadania y el acceso progresivo a servicios
fundamentales como salud, educacion, vivienda y empleo. Desde esta perspectiva, se
reconoce la existencia de diferentes categorias conceptuales —habitante de calle,
persona en situacién de calle y poblacion en riesgo de calle—, [as cuales presentan
niveles diferenciados de vulnerabilidad y requieren respuestas institucionales ajustadas a
sus necesidades especificas.

Los encuentros semanales se enmarcan dentro del modelo de reduccién de dafios,
entendido como una estrategia de salud publica que prioriza la proteccion de la vida y la
disminucién de riesgos asociados al consumo de sustancias psicoactivas, sin imponer
como condicion inicial la abstinencia. Este enfoque favorece la generacion de vinculos de
confianza, el acceso a servicios de salud y el acompafamiento psicosocial continuo,
facilitando procesos graduales de tratamiento, rehabilitacién e inclusién social.

De manera complementaria, la psicoeducacion se consolida como un componente central
del proceso, al permitir la transmisidn de informacién clara, pertinente y contextualizada,
el fortalecimiento de habilidades para la vida y [a promocion de decisiones informadas

Sede Principal y administrativa: Carrera 75 No 30 A - 19. Sector Belén. Medellin.
Telefonos: (604) 5946808 Linea WhatsApp (310) 4899734
Email: info@centrogita.org

@pmogedng OavioIA



Corporacion Centro

Salud Mentual
Im y adiccionoes
C IPS

frente al consumd la salud mental y el autocuidado. Este enfoque pedagogico contribuye
al empoderamiento de [a poblacién y al reconocimiento de sus capacadades individuales
y colectivas.

El Plan Decenal de Salud Publica 2022-2031 refuerza este marco conceptual al
posicionar la salud mental y la prevencion del consumo de sustancias psicoactivas como
prioridades transversales, promoviendo intervenciones comunitarias, intersectoriales y
sostenibles dirigidas a poblaciones en situacién de vulnerabilidad. En coherencia con
estos lineamientos, los encuentros semanales desarrollados en el municipio de La Ceja
del Tambo se constituyen en una estrategia clave para la promocién del bienestar, la
reduccién.de rlesgos y la garantia progresiva de derechos de la poblacion en situacion de
calle.

LOGROS ALCANZADOS:

v Implementacién sostenida de diez (10) encuentros de caracter semanal, asegurando
la continuidad del proceso de intervencion y el acompafiamiento permanente a la
poblacion participante.

v Vinculacion de talento humano especializado, incluyendo profesmnales en psicologia
con énfasis en adicciones y trabajo social, lo que permitié fortalecer el abordaje
integral desde una perspectiva psicosocial y comunitaria.

v Articulacion efectiva con entidades e instituciones del orden local, favoreciendo el
trabajo intersectorial y la optimizacidn de la oferta institucional disponible en el
territorio.

¥ Consolidacion de escenarios seguros de dialogo, escucha activa y participacion, que
facilitaron el reconocimiento de necesidades, demandas y expectativas por parte de
la poblacion atendida.

v" Desarrollo de acciones de psicoeducacion y sensibilizacidn orientadas al autocuidado,
la salud mental, [a prevencién del consumo de sustancias psicoactivas y el ejercicio
de derechos en salud.

RECONMENDACIONES:

v" Mantener la periodicidad de los encuentros, fortaleciendo. [a continuidad y el
acompafamiento sostenido.

v Incrementar la participacion de instituciones de otros sectores (educacion, cultura,
deporte, empleo), para ampliar [as oportunidades de inclusion social.

v Implementar indicadores de impacto para evaluar cambios en conductas de
autocuidado, acceso a servicios y consumo de SPA.

RECURSOS:

Recursos fisicos: Espacios facilitado por la administracion municipal, material pedagégico
para la psicoeducacion,

Recursos humanos: equipo interdisciplinario conformado por psicélogo especializados en
adicciones, trabajador social, gestor comunitario y representantes de instituciones aliadas
del municipio.
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PARTICIPANTES: La poblacion participante estuvo conformada por habitantes de calle,
personas en calle y poblacién en riesgo de calle, con asistencia variable en cada jornada.
A'lo largo de los encuentros se contd con la presencia activa de instituciones del municipio,
lo que contribuyé a diversificar las tematicas y a fortalecer la red de apoyo institucional.

OBSERVACIONES:

Los encuentros semanales se consolidan como una estrategia importante de intervencién
comunitaria, que aporta tanto al fortalecimiento de capacidades individuales como a la
construccion de redes sociales e institucionales de apoyo. No obstante, se identifica la
necesidad de reforzar los mecanismos de seguimiento y sistematizacion de informacion
para mejorar la evaluaciéon del impacto.

Nota; Los registros de asistencia correspondientes a los encuentros semanales han sido
entregados por el gestor contratado a la profesional de salud mental de la Secretaria de
Salud y Proteccidon Social; no se anexan como evidencia en el presente informe dado que
no se cuenta con dichos soportes de manera fisica ni digital.

TEMAS
Los principales temas abordados durante los encuentros semanales incluyeron:

Autocuidado en salud fisica y mental.

Prevencion del consumo problematico de SPA.

Estrategias de afrontamiento emocional y resolucion pacifica de conflictos.
Fortalecimiento de redes de apoyo familiar, comunitario e institucional.
Derechos ensalud y rutas de atencién en el municipio.

Inclusion social y construceidn de proyectos de vida.

RN NN NN

REGISTRO FOTOGRAFICO
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ACTIVIDAD ‘ ‘ JORNADA DEL CUIDADO

OBJETIVO:

Desarrollar una jornada integral de atencién al habitante de calle en el municipio de La
Ceja, orientada a brindar servicios especializados en salud mental y adlcclones
caracterizacién psicosocial, actividades educativas en autocuidado, y oferta de servicios
complementarios que contribuyan a la dignificacién y proteccion de los derechos de esta
poblacion, en cumplimiento del contrato suscrito entre fa Corporacion Centro Cita y la
Secretarfa de Salud y Proteccion Social.

FECHA ELABORACION: 26 de septiembre de 2025

DESCRIPCION:

El 26 de septiembre de 2025, en el marco del contrato interadministrativo suscrito entre la
Corporacién Centro Cita y la Secretaria de Salud y Proteccién Social del Municipio de La
Ceja del Tambo, se llevé a cabo la segunda jornada integral de atencién a la
poblacién habitante de calle, con una duracion aproximada de cuatro (4) horas, en un
espacio dispuesto por la administracién municipal. La jornada fue convocada por la
Alcaldia con el objetwo de acercar servicios de salud, atencién psicosocial, promocién del
autocuidado y acciones orientadas a la dignificacién de los participantes.

La actividad comenzé con el proceso de recepcion, regdistro y caracterizacion de los
asistentes, realizado por el profesional de Trabajo Social de la Corporacion Centro Cita,
con el fin de identificar necesidades especificas y priorizar casos. A continuacion, se
brindd atencién médica especializada en adicciones, incluyendo valoracién clinica basica,
tamizaje de consumo de sustancias psicoactivas y orientacion sobre rutas institucionales
para los usuarios con consumo activo o problematico.

Paralelamente, se desarrollaron actividades lidicas y recreativas oriéntadas a fortalecer la
interaccién social, la motivacidn hacia el autocuidado y el establecimiento de vinculos de
confianza con el equipo institucional, con la participaciéon de entidadés aliadas del
municipio.

Cada participante recibio un kit de asepsia personal que incluyd cepillo y pasta dental,
jabon de bafio, pafitos hiimedos, desodorante, toalla, ropa interior, botella de agua vy, en
el caso de [as mujeres, toallas higiénicas. Ademaés, se ofrecié un desayuno al inicio de la
jornada y un almuerzo al cierre, como apoyo nutricional y estrategia de fortalecimiento del
vinculo institucional.

JUSTIFICACION

La poblacién habitante de calle y en condicién de calle constituye uno de los grupos con
mayor nivel de vulnerabilidad social, sanitaria y psicosocial, como resultado de procesos
acumulativos de exclusidn, ruptura de vinculos famillares y comunitarios, y barreras
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estructurales de acceso a los sistemas de educacidn, empleo, salud y proteccion social.
Estas condiciones se ven agravadas por la exposicién permanente a riesgos asociados al
consumo problematico de sustancias psicoactivas, la presencia de trastornos mentales.no
tratados y las condiciones precarias de vida, lo que incrementa la probabilidad de eventos
adversos en salud y limita el ejercicio efectivo de sus derechos.

En este escenario, la realizacién de la tercera jornada del cuidado se justifica como una
accion estratégica de salud publica, crientada a la articulacion de procesos de promocién
de la salud, prevencion de adicciones y atencién primaria en salud mental, desde un
enfoque diferencial, territorial y basado en derechos. Este tipo de jornadas permite acercar
la oferta institucional a una poblacion que presenta baja demanda espontanea de
servicios, facilitando la identificacién temprana de riesgos, la valoracion clinica y
psicosocial, y la orientacion o activacion de rutas de atencidn acordes a las necesidades
identificadas.

Adicionalmente, estas jornadas contribuyen a la reduccién de riesgos y mitigacion de
danos, promueven practicas de autocuidado y fortalecen la construccién de vinculos de
confianza entre la poblacidén atendida y [a red institucional intersectorial. De esta manera,
no solo se impacta la salud individual, sino que se favorece la inclusidén social y la
corresponsabilidad comunitaria. Las acciones desarrolladas se enmarcan en los
lineamientos del contrato vigente con la Secretarfa de Salud y Proteccién Social del
municipio y guardan coherencia con la Politica Publica Social para Habitantes de Calle
(Ley 1641 de 2013) y con el Plan Decenal de Salud Publica 2022--2031, que reconoce la
salud mental y la prevencion del consumo de sustancias psicoactivas como ejes
fundamentales para la dignidad humana y la equidad social.

MARCO CONCEPTUAL.:

La atencidn integral a la poblacién habitante de calle en Colombia se fundamenta en un
enfoque diferencial, de derechos humancs e inclusion social, que reconoce a esta
poblacién como sujeto pleno de derechos y responsabilidades, y no Gnicamente como
receptora de acciones asistenciales. Este marco conceptual orienta las intervenciones
hacla la garantia de derechos, la recuperacion de la dignidad humana, el fortalecimiento
de la autonomia y la construccién progresiva de ciudadania, promoviendo el acceso
equitativo a servicios de salud, proteccidn social y oportunidades de inclusién.

Desde una perspectiva de salud publica y determinantes sociales de la salud, la
habitanza en calle se comprende como un fenémeno complejo y multicausal, resultado
de la interaccion dinamica entre determinanies estructurales —como la pobreza
persistente, la desigualdad social, el desempleo, la violencia intrafamiliar, el déficit
habitacional y la exclusién histérica—, factores predisponentes —incluida la ruptura de
redes familiares y comunitarias, la discriminacién, el estigma social y la desproteccion
institucional—, y factores precipitantes, tales como el consumo problematico de
sustancias psicoactivas, la judicializacién, la pérdida abrupta de vivienda o eventos
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vitales criticos. Esta comprension integral exige respuestas que superen el abordaje
individuai y fragmentado, avanzando hacia estrategias intersectoriales que articulen ios
sectores de salud, proteccién social, justicia, educacién, cultura, empleo y desarrollo
comunitario., . :

En este marco, la salud mental otupa un lugar central, dado que una proporcion
significativa de [a poblacion habitante de callé presenta comorbilidades entre trastornos
mentales, consumo de sustancias psicoactivas y condiciones fisicas no tratadas, lo que
incrementa la vulnerabilidad y dificulta los procesos de vinculacion institucional. Por eilo,
las intervenciones deben orientarse a la promocién del bienestar psicosocial, la
prevencion de la conducta suicida, la deteccion temprana de riesgos y la atencion
integral, garantizando continuidad del cuidado y respuestas oportunas acordes con los
niveles de complejidad. -

Un componente clave de este abordaje es la implementacién del modelo de reduccion
de dafios, entendido como una estrategia de salud piblica basada en la evidencia, que
busca disminuir las consecuencias negativas del consumo de sustancias psicoactivas a
nivel individual, familiar y comunitario, sin exigir como condicion inicial la abstinencia
total. Este modelo prioriza la preservacidon de la vida, la disminucion de riesgos
sanitarios y sociales, el acceso a servicios de salud y el acompafiamiento psicosocial
continuo, constituyéndose en un puente efectivo entre la realidad del consurro activo y
los procesos graduales dé tratamiento, rehabilitacién e inclusion social.

El Plan Decenal de Salud Publica 2022-2031 refuerza este marco conceptual al
posicionar la salud mental como un eje transversal para la construccion de entornos
protectores, resilientes y equitativos, y al priorizar la prevencién del consumo de
sustancias psicoactivas y la atencién integral a poblaciones en situacion de
vulnerabilidad. En este sentido, se promueve la transicion de intervenciones aisladas
hacia estrategias sostenibles de prevencién universal, selectiva e indicada, mitigacion
de riesgos y fortalecimiento de factores protectores, con énfasis en la articulacion
interinstitucional y territorial.

En sintesis, el marco conceptual que orienta el abordaje de la poblacién habitante de
calle se sustenta en la convergencia entre derechos humanos, salud publica, salud
menta!, reduccion de dafios e inclusién social. Este enfoque permite supefar el
asistencialismo, avanzar hacia modelos de atencién humanizados y diferenciales, y
consolidar politicas y programas que promuevan la equidad, la dignidad y la
participacion plena de esta poblacion en la vida cormunitaria y social del territorio.

} L ' . 4

LOGROS ALCANZADOS:

Durante la jornada se distribuyeron 40 ki'_ts de asepsia, garantizando que los
participantes contaran con elementos basicos de higiéne que fortalecen el autocuidado,
la dignidad y [a salud integral de la poblacién habitante de calle.

Se ofrecié desayuno y almuerzo a todos los asistentes, como estrategia de asisténcia
humanitaria y refuerzo del vinculo institucional, contribuyendo al bienestar nutricional y
al fortalecimiento de la relacién de confianza con los participantes.
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Se brindo atencién a través de diferentes servicios especializados, incluyendo el
CAMAD, la caja de compensacién y otras entidades del sector salud y proteccién social,
asegurando una respuesta multidimensional a las necesidades de la poblacidn.

Se continud con la caracterizacién de los asistentes, consolidando informacion clave
para la planificacion, seguimiento y evaluacién de las jornadas, y generando insumos
técnicos para la toma de decisiones en politicas puablicas orientadas a la atencién
integral de la poblacién habitante de calle.

RECOMENDACIONES:

v" Disefiar dindmicas y servicios que respondan. a la edad, género, trayectorias de vida
y diversidad cultural de los participantes, asegurando pertinencia y participacion
activa.

v" Consolidar alianzas con la institucionalidad presente en el municipio para brindar
una atencion integral y sostenible.

v" Establecer mecanismos de acompafiamiento posterior a las jornadas, priorizando
casos con consumo de sustancias, riesgo psicosocial o necesidades de salud
mental.

v" Programar las jornadas de manera estructurada, con logistica, personal e insumos
asegurados, para optimizar recursos y garantizar el cumplimiento de los objetivos.

v' Registrar y consolidar datos de manera estandarizada para facilitar evaluacién,
monitoreo y toma de decisiones en futuras intervenciones.

RECURSOS:

Recursos fisicos:

Kits de asepsia

Insumos médicos basicos
Materiales para actividades ludicas
Alimentos (desayuno y almuerzo)
Elementos de bioseguridad

Recursos humanos: meédico psiquiatra, trabajador social, psicologo, Gestor comunitario

PARTICIPANTES: Poblacién habitante de calle y en situacion de habitanza en calle del
municipio de La Ceja .

OBSERVACIONES:

Las jornadas del cuidado se desarrollaron garantizando un enfoque de derechos, respeto
por la dignidad humana, confidencialidad y participacién voluntaria de la poblacion
atendida, lo cual favorecié un ambiente de confianza y una adecuada disposicién para la
atencién y el acompanamiento institucional.

Se evidencié una adecuada articulacidn interinstitucional, que permitid la oferta de
servicios integrales en salud, atencion psicosocial y acciones de asistencia humanitaria,
optimizando los recursos disponibles y fortaleciendo la respuesta territorial frente a las
necesidades de [a poblacién habitante de calle.
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La estrategia de atencion en territorio facifité la reduccién de barreras de acceso a los
servicios de salud y proteccién social, permitiendo la identificacidn oportuna de factores de
riesgo asociados al consumo de sustancias psicoactivas, la salud mental y otras
condiciones de vulnerabilidad.

La informacién recolectada durante las jornadas constituye un insumo relevante para la
planeacion, el seguimiento y la toma de decisiones, aportando elementos técnicos para el
fortalecimiento de futuras intervenciones y la consolidacion de politicas plblicas locales
orientadas a [a atencion integral de la poblacion habitante de calle.

TEMAS

Autocuidado e higiene personal

Reduccién de riesgos frente al consumeo de SPA
Salud mental y manejo emocional

Derechos en salud

Compromisos personales y proyeccion de vida

REGISTRO FOTOGRAFICO

Atencién

Alimentacion
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ACTIVIDAD ' ‘ JORI\_IADA DEL CUIDADO

OBJETIVO:

Desarrollar una jornada integral de atencion al habitante de calle en el municipio de La Ceja,
orientada a brindar servicios especializados en salud mental y adicciones, caracterizacion
psicosocial, actividades educativas en autocuidado, y oferta de servicios complementarios
que contribuyan a la.dignificacion y proteccion de los derechos de'esta poblacion, en
cumplimiento del contrato suscrito entre la Corporacion Centro Cita y la-Secretaria de Salud
y Proteccion Social. '

FECHA ELABORACIC)N': 28 de noviembre de 2025

DESCRIPCION:

El 28 de noviembre de 2025, eh el marco del contrato interadministrativo suscrito entre la
Corporacién Centro Cita y la Secretaria de Salud y Proteccion Social del Municipio de La
Ceja del Tambo, se llevé a cabo |a tercera jornada integral de atencion a la poblacion
habitante de calle, con una duracién aproximada de cuatro (4) horas, en un espacio
dispuesto por la Administracién Municipal. Esta jornada fue convocada por la Alcaldia
Municipal con el propdsito de fortalecer el acceso a servicios de salud, atencién psicosocial,
promocién del autocuidado y acciones orientadas a [a dignificacién y garantia de derechos
de la poblacién participante. ;

La jornada inicié con el proceso de recepcion, registro y caracterizacion de los asistentes,
a cargo del profesional en Trabajo Social de la Corporacién Centro Cita, lo cual permitid
identificar necesidades prioritarias y realizar la trazabilidad de los casos. Posteriormente, se
brindé atencién médica especializada en adicciones, enfocada en la valoracién élinica
basica, el tamizaje de consumo de sustancias psicoactivas y la orientacion frente a las rutas
institucionales de atencion para personas con consumo activo y problematico.

De manera simulténea, se desarrollaron actividades recreativas y iudicas como estrategias
de interaccién, fortalecimiento del vinculo institucional y motivacién hacia el autocuidado y
el cambio personal, las cuales estuvieron a cargo de otras entidades del municipio
articuladas a la jornada.

Una de las acciones centrales fue la actividad reflexiva “Lo que me comprometo a cuidar
de mi”, oriéntada por el equipo psicosocial, que ¢énsistié en una dinamica grupal para la
construccién colectiva de un mural de compromisos personales relacionados con el
autocuidado, la salud fisica y mental, |a higiene y la proyeccién de un proyecto de vida. Esta
actividad promovi¢ la autorreflexién, la expresion simbdélica y el fortalecimientc de la
autoestima, como factores protectores frente al consumo y otras conductas de riesgo.

Adicionalmente, a cada participante se le entfegd un kit de asepsia personal que incluyd
cepillo dental, crema dental, pafiitos himedos, désodorante, jabon de bafo, toalla, ropa
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interior, una botella de agua y, en el caso de las mujeres, toalla higiénica, contribuyendo al
fortalecimiento de préacticas basicas de autocuidado y dignificacion.

Como parte del enfoque de.atencion integral y humanitaria, se ofrecié un desayuno al inicio
de la jornada y un almuerzo al cierre, como estrategia de apoyo nutricional y-fortalecimiento
del vincule con la institucionalidad. Asimismo, se brindaron servicios complementarios como
corte de cabello y pruebas répidas de VIH, gracias a [a artlculacmn con entldades aliadas
del sector salud y blenestar social. P

En total, la jornada contc'J con la participacién voluntaria de 40 personas habitantes de
calle, garantizando un enfoque de respeto, dignidad, inclusion y confidencialidad. Se
aseguro el registro documental de las atenciones, la identificacion de casos prioritarios y la
articulacién interinstitucional para la activacion de seguimientos y procesos de atencion
posteriores.

JUSTIFICACION

La poblacién habitante de calle y en condicidn de calle constituye uno de los grupos con
mayor nivel de vulnerabilidad social, sanitaria y psicosocial, como resultado de procesos
acumulativos de exclusion, ruptura de vinculos familiares y comunitarios, y barreras
estructurales de acceso a los sistemas de educacion, empleo, salud y proteccion social.
Estas condiciones se ven agravadas por la exposicion permanente a riesgos asociados al
consumo problematico de sustancias psicoactivas, la presencia de trastornos mentales no
tratados y las condiciones precarias de vida, [o que incrementa la probabilidad de eventos
adversos en salud y limita el ejercicio efectivo de sus derechos.

En este escenario, la realizacién de la tercera jornada del cuidado se justifica como una
accién estratégica de salud publica, orientada a la articulacion de procesos de promocion
de Ia salud, prevencion de adicciones y atencion primaria en salud mental, desde un
enfoque diferencial, territorial y basado en derechos. Este tipo de jornadas permite acercar
la oferta institucional a una poblacién que presenta baja demanda espontanea de servicios,
facilitando la identificacion temprana de riesgos, la valoracion clinica y psicosocial, y la
orientacion o activacion de rutas de atencién acordes a las necesidades identificadas.

Adicionalmente, estas jornadas contribuyen a la reduccion de riesgos y mitigacion de dafios,
promueven practicas de autocuidado y fortalecen la construccion de vinculos de confianza
entre la poblacion atendida y la red institucional intersectorial. De esta manera, no solo se
impacta la salud individual, sino que se favorece la inclusion social y la corresponsabilidad
comunitaria. Las acciones desarrolladas se enmarcan en los lineamientos del contrato
vigente con la Secretaria de Salud y Proteccidén Social del municipio y guardan coherencia
con la Politica Publica Social para Habitantes de Calle (Ley 1641 de 2013) y con el Plan
Decenal de Salud Pulblica 2022-2031, que reconoce la salud mental y la prevencion del
consumo de sustancias psicoactivas como ejes fundamentales para [a dignidad humana y
la equidad social.
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WMARCO CONCEPTUAL:

La atencioén integral a la poblacién habitante de calle en Colombia se fundamenta en un
enfoque diferencial, de derechos humanos e inclusién social, que reconoce a esta
poblacién como sujeto pleno de derechos y responsabilidades, y no Gnicamente como
receptora de acciones asistenciales. Este marco conceptual orienta las intervenciones
hacia la garantia-de derechos, Ia recuperacién de la dignidad humana, el fortalecimiento
de la autonomia y la construccién progresiva de ciudadania, promoviendo el acceso
equitativo a servicios de salud, proteccion social y oportunidades de inclusién.

Desde una perspectiva de salud publica y determinantes sociales de la salud, |a habitanza
en calle.se comprende como un fenémeno corhplejo y multicausal, resultade de la
interaccién dinamica entre determinantes estructurales —como ia pobreza persistente, la
desigualdad social, el desempleo, la viclencia intrafamiliar, el deficit habitacional y la
éxclusion historica—, factores predisponerites —incluida la rupiura de redes familiares y
comunitarias, la discriminacion, el estigma social y la desproteccion institucional—, y
factores precipitantes, tales como el consumo problematico de sustancias psicoactivas, la
judicializacion, la pérdida abrupta de vivienda o eventos vitales criticos. Esta comprensién
integral exige respuestas que:superen el abordaje individual y fragmentado, avanzando
hacia estrategias intersectoriales que articulen los sectores de: salud protecmon soclal
JustJCIa educacion, cultura, empleo y desarrollo ¢comunitario.

En este marco, [a salud mental ocupa un lugar central, dado gque una proporcion
significativa de |la poblacion habitante de calle presenta comorbilidades entre trastornos
mentales, consumo de sustancias psicoactivas y condiciones fisicas no. tratadas, lo que
incrementa la vulnerabilidad y dificulta los procesos de vinculacién institucional. Por ello,
las intervenciones deben orientarse a la promocién del bienestar psicosocial, la
prevencion de la conducta suicida, |a deteccién temprana de riesgos y la atencién integral,
.garantizando continuidad- del cuidado y respuestas oportunas acordes con los niveles de
complejidad. .

Un componente ¢lave de éste abordaje es la implémentacién del modelo de reduccién de
dafos, entendido como una estrategia de salud plblica basada en la evidencia, que busca
disminuir las consecuencias negativas del consumo de sustancias psicoactivas a nivel
individual, familiar y comunitario, sin exigir como ¢ondicion inicial la abstinencia total. Este
modelo prioriza la preservacién de la vida, la disminucién de riesgos sanitarios y sociales,
el acceso a servicios de sajud y el acomparniamiento psicosocial continuo, constituyérdose
en un puente efectivo entre |a realidad del consumo activo y los procesos graduales de
tratamiento, rehabilitacion e inclusién social.

El Plan Decenal de Salud Puiblica 2022-2031 refuerza este marco conceptual al
posicionar la salud mental como un eje transversal para la construccion de entornos
protectores, resilientes y equitativos, y al priorizar la prevencién del corsumé de
sustancias psicoactivas y la atencién integral a poblaciones en situacion de vulnerabilidad.
En este sentido, se promueve la transiciéon de intervenciones aisladas hacia estrategias
sostenibles de prevencion universal, selectiva e indicada, mitigacién de riesgos y
fortalecimiento de factores protectores, con énfasis en la articulacion interinstitucional y
territorial.
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En sintesis, el marco conceptual que orienta el abordaje de la poblacion habitante de calle
se sustenta en la convergencia entre derechos humanos, salud publica, salud mental,
reduccion de dafos e inclusion social. Este enfoque permite superar el asistencialismo,
avanzar hacia modelos de atencidén humanizados y diferenciales, y consolidar politicas y
programas que promuevan la equidad, la dignidad y la participacién plena de esta
poblacidn en la vida comunitaria y social del territorio.

LOGROS ALCANZADOS:

e Se distribuyeron 40 kits de asepsia.

* Se garantizd alimentacion basica (desayuno y almuerzo) para todos los asistentes.

*» Se brindo atencion a través de diferentes servicios como el CAMAD, la caja de
compensacién.

o Se avanzo en la caracterizacién.

RECOMENDACIONES:

v Se recomienda profundizar en la adaptacion de las jornadas a las caracteristicas
socioculturales, de género, edad y trayectorias de vida de la poblacion habitante de
calle, incorporando estrategias culturalmente pertinentes y sensibles al contexto
territorial, que favorezcan la participacion voluntaria y el reconocimiento de la
diversidad de |a poblacién atendida.

v Es fundamental ampliar y formalizar la participacién de entidades de los diferentes
sectores (justicia, empleo, educacidon y organizaciones comunitarias), con el fin de
ofrecer una respuesta integral que trascienda la atencion inmediata y promueva
procesos de inclusion social, acceso a derechos y oportunidades de reintegracion.

v Se recomienda institucionalizar |a realizacion de las jornadas del cuidado, como
estrategia de intervencidn continua y sostenida en el tiempo. Esta regularidad permite
fortalecer el vinculo de confianza con la poblacién objetivo, mejorar la adherencia a
los procesos de atencion, facilitar el seguimiento de casos priorizados y optimizar |a
activacion de rutas de atencion, en casos que se requiera. Asimismo, |la periodicidad
continua contribuye a una mejor planificacién interinstitucional, al uso eficiente de los
recursos y a la consolidacién de un modelo de atencion territorial que responda de
manera oportuna a las necesidades cambiantes de esta poblacion.

RECURSOS:

Recursos fisicos:

Kits de asepsia _

Insumos médicos basicos
Materiales para actividades ludicas
Alimentos (desayunoc y almuerzo)
Elementos de bioseguridad

Recursos humanos: médico psiguiatra, trabajador social, psiclogo, Gestor comunitario
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PARTICIPANTES: Poblacion habitante de calle y en situacion de habitanza en calle del
municipio de La Ceja

OBSERVACIONES:

Las jornadas del cuidado se desarrollaron garantizando un enfdque de derechos, respeto
por la dignidad humana, confidencialidad y participacién voluntaria de la poblacion atendida,
lo cual favorecidé un ambiente de confianza y una adecuada disposicidn para la atencidén y
el acompariamiento. institucional. :

Se evidencid una adecuada articulacion interinstitucional, que permitié la oferta de servicios
integrales-en salud, atencidn psicosocial y acciones de asistencia humanitaria, optimizando
los recursos disponibles y fortaleciendo la respuesta territorial frente a las necesidades de
la poblacion habitante de calle.

La estrategia de atencién en territorio facilité la reduccién de barreras de acceso a los
servicios de salud y proteccion social, permitiendo la identificacién oportuna de factores de
riesgo asociados al consumo de sustancias psicoactivas, la salud mental y otras
condiciones de vulnerabilidad.

La informacion recolectada durante las jornadas constituye un insumo relevante para la
planeacion, el seguimiento y la toma de decisiones, aportando elementos técnicos para el
fortalecimiento de futuras intervenciones y la consolidacién de politicas pablicas locales
crientadas a la atencion integral de la poblacién habitante de calle..

TEMAS

Autocuidado e higiene personal

Reduccién de riesgos frente al consumo de SPA
Salud mental y manejo emocional

Derechos en salud

Compromisos personales y proyeccién de vida

REGISTRO FOTOGRAFICO

Atencion
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A e e PLANILLA INTEGRADA AUTOLIQUIDACION APORTES - :
S0 / 2 COMPROBANTE DE PAGO Z Bancolombia

o - DATOS GENERALES DEL APORTANTE L
TIPO IDENTIFICACION: NIT NUMERO DE IDENTIFICACION: 900081843

NOMBRE O RAZON SOCIAL: CORPORACION CENTRO CITA SALUD MENTAL
CIUDAD/MUNICIPIO: MEDELLIN DEPARTAMENT(O: TIOQUIA
DIRECCION: CRA 75 # 30A - 19 TELEFONG: 5946808
TIPO APORTANTE: 01-EMPLEADOR CLASE APORTANTE: B-MENOS DE 200.COTIZANTES
TIPO EMPRESA; PRIVADA ACTIVIDAD ECONCMICA: Actividades de la practica médica,
FORMA DE PRESENTACION: SUCURSAL SUCURSAL / DEPENDENCIA: 001 - SEDE PRINCIPAL
APORTANTE EXONERADO PAGO APORTES SALUD, SENA E ICBF (REFORMA TRIBUTARIA): NO

" DATOS GENERALES DELAPLANILLA

NUMERO PLANILLA: 7995382568 é DE PLANILLA: E-EMPLEADQOS
PERIODO COTIZACION MES: nov:?we}PAERIODO COTIZACION MES: diciembre
OTROS SUBSISTEMAS: ANO: 025 SALUD: ANO: 2025
DIAS DE MORA: 1
FECHA PAGQ (aaaa/mm/dd): 2025/12/12 NUMEROQ AUTORIZACION: 2002402092
AN .- LIQUIDACION GENERAL e
4 . TOTALES
\ r\\‘\ \d P 1L COTIZANTES | TOTAL PAGADO
PENSION -~~~ el ' e
ADMINISTRADORA
NIT cODIGO o NOMBRE
0003360047 |  25-14 25-14 COLPENSIONES 1 $ 228,000
SUBTOTAL: 1 $ 228.000
. Ex) it V
I S - SALUD - , o
T - s © ADMINISTRADORAY N8 v
NIT cODIGO TSN LTTNOMBRETRN G Rl /
8000887022| EPS010 " CIA SURAMERICANA DESERVICIOS:DE SALUD: 1 $ $78.200
' - SUBTOTAL: 1 /,{ 178,200
. CAJA'DE.COMPENSACION: I . o
ADMINISTRADORA
NIT CODIGO NOMBRE
8908008419| CCF04 A3 CCF04-CCF DE ANTIOQUIA 1 $ 57.100
' SUBTOTAL: 1 $ 57.100
gl Vol
RIESGOS PROFESIONALES I
ADMINISTRADORA ,
NIT coODIGO NOMBRE /
8909037805  14-11 14-11 - ARL SURA 1 $ 7600
' SUBTOTAL: 1. $7.600
/
OTROS PARAFISCALES T i ViR
ADMINISTRADORA ¥
NIT cODIGO NOMBRE
8990992392 | PAICBF | _ PAICBF-IGBF 1 $ 42,900
SUBTOTAL: $ 42,900
VALOR SIN MORA: $513.100
VALOR MORA: $ 700

TOTAL PAGADO: $ 513.800




Al JUNTA CENTRAL

AU TRATIV
. DE CONTADORES

Certificado No:

HROEEOEERDOE®E & ®

LA REPUBLICA DE COLOMBIA
MINISTERIO DE COMERCIQ, INDUSTRIA Y TURISMO
UNIDAD ADMINISTRATIVA ESPECIAL
JUNTA CENTRAL DE CONTADORES

CERTIFICA A:
QUIEN INTERESE

3

Que el contador ptblico JHONATAN FABIAN CARDONA MUNERA identificado con CEDULA DE
CIUDADANIA No 1020437299 de BELLO (ANTIOQUIA) Y Tarjeta Profesional No 250533-T S|
tiene vigente su inscripcién en’la Junta Central de Contadores y desde la fecha de.Inscripcion.

NO REGISTRA ANTECEDENTES DISCIPLINARIOS '* FRERNE TR AR R AR Ak
t***i**i**!-****i****l"l*iu*vi"v*___****i:****’*ii*_i_ii'k_**t****i*****i*i****i*

AR R R R EREEREEELENERSEREEEENEREEEREREREEESEREERERERREREREERARSEREREERRE RSN
- . 1 . E]

f

Dado en BOGOTA a los 18 dias del.mes de

.'Séptiémbre de 2025 con.vigencia de (3) Meses,
contados a partir de [a fecha de su expedicidn. :

© o e

i
L

Pd

SANDAA MILENA'BAR
DIRECTOR GENERAL

AR |

I ) s
ESTE CERTIFICADO DIGITAL TIENE PLENA VALIDEZ DE CONFORMIDAD CON LO
ESTABLECIDO EN EL ARTICULO 2 DE LA LEY 527M_DE 1999, DECRETO UNICO
REGLAMENTARIQ 1074 DE 2015 Y ARTICULO § PARAGRAFO 3 DE LA LEY 962 DEL 2005

Para confirmar los datos y veracidad de este certificado, 1o puede consultar en la p4gina web
www.jcc.gov.co digitando el numero del certificado
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EL REVISOR FISCAL DE LA CORPORACION CENTRO CITA -~ SALUD MENTAL
NIT: 900.081.843-3

CERTIFICA QUE:

La corporacion ha cumplido con la obligacidon de verificar el pago de las cotizaciones
a seguridad social integral, por concepto de pago de aportes a salud, pensiones,
riesgos laborales y parafiscales para cada uno de los profesionales contratadoes para
la ejecucion de las actividades inherentes al objeto misional es la corporacion.

Dicha verificacion comprende |a revision del pago los aportes que apliquen a cada
contratista dentro del periodo de actividades ejecutadas, ingreso base de cotizacion
correspondiente y plazos establecidos por norma.

Lo anterior en cumplimiento de lo dispuesto en el articulo 50 de la ley 789 del 27 de
diciembre de 2002, modificado por el articulo 1 de la Ley 828 de 2003, la ley 1562 y
su decreto reglamentaric No, 723 del 15 de abril de 2013.

El presente certificado se expide en municipio de Medellin a los doce (12) dias del
mes de diciembre del afio dos mil veinticinco (2025).

Atentamente, | N \J‘)\&
honcthan %017 ian. (Varekna

HONATAN FABIAN CARDONA MUNE
evisor Fiscal
.P No 250533-T

Sede Principal y administrafiva: Carrara 75 # 30° - 19. Saclor de Beldén Parmque.
Medsilin. Teléfonos (310} 489 97 34 2641476 NIT: §00.081.843,

Email: info@centracita.org



Cddigo: F-CT- 002

Evaluacion de
Proveedores Externos

Aleaidia de
La Ceja el Tambo sCan)

Versidn: 04

Fecha: 3170372025

|Pégina: 1de

CONTRATO NOMERO L R " Tro L e .
[ - / 5 " s & "
2025.10.11.06.424 / PRESTACION DE SERVICIOS
N CORPORACION CENTRO INTEGRAL PARA LA PREVENCION ¥ EL TRATAMIENTD DE LAS /ﬁCHA DE INIC1O DEL
CONTRATISTA ADICIONES ¥ LA SALUD MENTAL 71 _ conmato
NTOCEDULA - 900.081.843.3 ~ 25/ 05/ 2025
Fla PRESTACIGN DE SERVICIOS DE APOYO A LA SECRETARIA DE SALUD Y PROTECCION SOCIAL EN LA JMPLEMENTACIBN DE UNA,
OBJETO .. |ESTRATEGIA DE PROMOCION DE LA SALUD MENTAL, ATENCIGN DE CONDUCTA SUICIDA Y PREVENCIGN DE ADICCIONES
. . COMOD EVENTOS PRIORIZADOS EN EL MUNIC_IPIO DE LA C_E_.IA DEL TAMBO.
DEPENDENCIA ’ SECRETARIA DE SALUD Y PROTECCION SOCIAL
- ) ACTIVIDADES A EVALUAR g - CALUF..
CALIDAD L El eontratita cumple con las especificaclones técnicas y/o actividades contratadas 5
OPDRTUNIDAD ’ . Cumplld con las entregas en los plazes acordados ea [os documentos del proceso 5
CANTIDAD Realiza las entragas de los blenes y/fo serviclos acorde con lo pactado 5
ATENCION DE T Atiende los requerimientos efectuados por parte de la administracién municipal que estén relaclonados 5
REQUERIMIENTOS con ¢l contrate
CUMPLIMIENTO . Durante la ejecucidn del contrato cumglid con las normas refacionadas directamente con la ejecucién 5
NORMATIVO - del contrato y las de seguridad y salud en el traba)o requeridas para la actividad
SERVICIO POST ENTREGA Atlendié de forma opotuna las reclam?clone.s rezllzadas posterlor a la entrega de [os bienes y serviclos y 5
N rasolvid las inconsistenclas presentadas.
s © CRITERIOSDECALIFICAQGN |
N/fA: NO APLICA 1, DEFICIENTE 3. ACEPTABLE 5. EXCELENTE
+ Total punios obtanldes/Total puntos posibl "
Evaluacién (%) = P 1ot pun 30 | X100= 100
Cantidad de preguntas aplicables [ L :
/_ = g ey e —— . o
- RESPONSABLE DELA EVALUACION | _ : PR !
; EVALUACION . RESULTADO .
WILFER ALBERTO OTALVARO PEREZ - . . , . :
Z . DEPENDENCIA - EXCELENTE |7 15100
/ SECRETARIA DE SALUD Y PROTECCIQN SOCIAL ACEPTABLE _60-80
OBSERVACIONES: {a contratista cumple a caballdad con el objeto del contrato, ademas se resalta su dispesicion, dlligencla y amabilidad en el

trato can Jos usuarlos, es responsible de las tareas aslgnadas,

. Altarnente ¢onflable, garantiza la calldad, oportunidad, cantidad, a atencién 2
v . 81-100 - requerimlentds, el cumplimiento normativo y los servicios post entrega, segdn
" |apligue,

Cumple con los requlsites bisicos de calldad, oportunidad, cantidad, la atencién a

PUNTAIE OBTENIDO " 60-80 reguerimientos, el cumplimiento normativo y los servicios post entrega, segdn
. o aplique.
0-59 Poco confiable en calidad, oportunidad, cantidad, la atencidn a requerimientos, el
cumplimlenta normative y los servicios post entrega, segln aplique.
e . P LT . FECHA

NbMBRE?CARGODﬂWALuAboﬁ A CFRMA'EVAWADOR . |- EvAwaadn
- R M N [\ . : 31/12/2025

WILFER ALBERTQ OTALVARO PEREZ A\l) M ™
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W Somakenes Ejecucidn del Contrato
1) Bienes y sendcioe * Pomentaje  Recepcion ¢e arlicuios R )
- Cancelar Plan J
Ry Ooumentos del Provesder e —_— ~
. 1
& Docuramos gl contra'o Referencia Fecha prevista de entrega % ejecucion prevista " Facha real de entrega %elecucidnreal - Estado | i
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