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DECRETO 1650 DEL 6 DE AGOSTO DE 2022

Articulo 2.9.1.1.3. Estructura del PAPSIVi.

Componente de atencién psicosocial.

y Componente de Atencidn Integral
en Salud

Componente de Atencion
Psicosocial

Promocidn, prevencién, diagndstico, tratamiento,
rehabilitacidn y paliacién, para el mejoramiento de
la salud ffsica y mental de la poblacién victima.

Protocolo de Atencidn Integral en Salud con
Enfoque Psicosocial a Victimas del Conflicto
Armado.

Plan de Beneficios en Salud — PBS- con cargo a
la Unidad de Pago por Capitacién - UPC.

Componente de atencién integral en salud. @

Procesos articulados de servicios gue tienen la
finalidad de favorecer la recuperacién o
mitigacion de los dafios psicosociales generados

a las victimas, sus familias y comunidades, como n
consecuencia de las violaciones a los DD.HH y al
DIH. 110 >

Estrategia de atencidn psicosocial.
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Salud

Ley 2421 de 2024

ARTICULO 136. DERECHO A LA REHABILITACION.

6. Las medidas de reparacidn integral, individual y colectiva, comprende la reparacién en
salud integral y psicosocial para hacer efectiva su integralidad, por consiguiente, la politica a
desarrollar tendrd directa conexidn con la construccion de los planes de reparacidn a cargo
de la Unidad de Reparacidn para las Victimas.

a

ARTICULO 137. DERECHO A LA SALUD INTEGRAL A VICTIMAS Y PROGRAMA DE (4 ] [+ ]
ATENCION PSICOSOCIAL.
Retos:
« Disefio de la Politica Publica de Rehabilitacién Integral en Salud con Enfoque (4] A
Psicosocial - CONPES m >
« Ajuste al programa PAPSIVI
« Definicién de la UPC diferencial @
Ingeid Tatiana Rodriguez Cortes — -+ [ 2 ]
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COMPONENTES DE PAPSIVI

e
Promocién y
Salud Flsnca y Ment,al Prevencién Individual Familiar Comunitaria
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Orienta la atencién integral en salud para la

poblacidn victima en el SGSSS. Procesos articulados de servicios que tienen (a n
Promocidn, prevencicn, diagndstico, tratamiento, —_— — _ finalidad de favgr ecer la recuperacidn o

rehabilitacién y paliacién mitigacién de los dafios psicosociales generados

Salud fisica ylo mental 2 alas victimas, dsuls fanjrtlras»y comulmd‘z%ai' ﬁ;:mol

Plan de Beneficios en Salud — PBS- con cargo a la [ REEERICe I8 wg’fflones RIS A 2]

Unidad de Pago por Capitacién - UPC.

l1ilAl

Enfermeria, Medicina Gener | "

Psicologfa y Trabajo Social

v

AdL

) ¢ A Psicologia - Trabajo Social,
+ equipos psicosociales Profesional en Salud- Promotor en m >
Salud- Coordinador

Equipos Multidisciplinarios en salud

Actores del SGSS!

ETS, E

+
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OBIJETIVOS

Uso de los recursos Unica y exclusivamente para
la implementacién del PAPSIVI,

Garantizar la calidad técnica vy
operativa en los procesos de
atencidn integral.

Implementar de manera Integral los
dos componentes del PAPSIVI
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Prestar los servicios de atencidn en salud

administrativas y ﬂnanderu para la
ejecucion de los recursos.

Verificar el estado de afiliacién de
la poblacién victima,

Ingrid Tatiana Rodrique
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ESTRUCTURA GENERAL (E.S.E)

CONTACTO PARA LA
PROGRAMACION DE
LA ATENCION
Recepcion,
informacion inicial.
Programacion de
valoracion por el EAl.

ALISTAMIENTO
INSTITUCIONAL

Alistamiento del

talento humano.
Alistamiento del
proceso de atencion.

VALORACION Y
CIERRE

Junta del EAI para
evaluacion final a los 2
aiios de iniciada la
atencion integral.

- Fase de Transitoriedad

=»u E%26H 80

i en las de
y seguimiento.
Organizacién y digitalizacién de archivos de
la producido en los procesos de atencién
psicosocial

SRCE N NN

o e <

Controlar ~ Separar Chat

VALORACION INICIAL
POR EL EAI

Valoracion por
medicina.

valoracion psicosocial.

SEGUIMIENTO

Consultas de
seguimiento por el EAl
para conocer el avance
del proceso respecto a

los objetivos del Plan
de Atencion Integral.

fisica y mental a las victimas del conflicto B8
armado, en el marco del deracho
fundamental a la salud,

Prestar el servicio de atencién psicosocial 3
las victimas del conflicto armado en la
'modalidad individual y familiar.

Realizar el reporte de las atenciones 7 >
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DEFINICION Y
APROBACION DEL

PLAN DE ATENCION e
Sesion del EAlparala
definicion y n n
aprobacion del Plan de
Atencion Integral. e

DESARROLLO DEL n
PLAN DE ATENCION
INTEGRAL

Desarrollo de acciones
en Salud. B

Desarrollo de acciones 1712 >
psicosociales.

Seguimiento por

enfermeria. @
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1. Relacionado con el Talento Humano

Coordinador PAPSIVI Conformacién del Equipo de Atencién Integral (EAI) PAPSIVI

Profesional en Psicologia, Trabajo Social o
Desarrollo Familiar o en Ciencias de la
Salud.

36 meses de experiencia profesional relacionada
en: Atencién psicosocial o terapéutica o gestién
para la atencién en salud o Implementacién de
programas y proyectos de Promocidén y Prevencién
o Atencién Primaria en Salud o equipos
extramurales de atencién en salud y otras
actividades sociosanitarias y de gestién de la salud
piiblica con poblacién Victima del conflicto armado
0 en situacién de vulnerabilidad.

Dentro de la experiencia profesional relacionada
jtar minimo doce (12) meses de
experiencia en la implementacién del PAPSIVI,

Un Coordinador por cada uno de los municipios
jos.
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ALISTAMIENTO INSTITUCIONAL o

Brinda laUn/a profesional en medicina, un/a
y un/a en

enfermerfa.
s atenci

ones en salud en el marco del 7

ncién Integral en Salud «

()

Controlar ~ Separar

2. Relacionado con el Proceso de Atencién

Focalizacidn y/o georreferenciacién

a través de los siguientes
mecanismos

» Demanda inducida al SGSSS.
» Solicitud espontdnea de servicios.

 Derivacién de las mesas de participacién de
victimas.

e Derivacién de victimas por entidades del
SNARIV.

Validacién de la condicién de
victima

o Validacién a través de Registro Unico de
Victimas ~ RUV.

« Validacién a través de consulta de bases de
datos de érdenes y sentencias judiciales y
administrativas de orden nacional e
£ el

©
©
S ——
©
©

Profesionales de Psicologla y/o Trabajo Social y/o
Desarrollo
modalidad).

Familiar (dependiendo de

Brinda atencién en el marco de la Estrategia de
Atencién Psicosocial a victimas del conflicto 2]
armado.

Mostrar escritorio

~e % B eam 200N
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Compartir
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Chat  Gente Partigpar Reaccionar  Vista Mis Camara Micro

« Salir

Validacién de la afilia

SSS

o Verificacién del estado de afiliacién de las
victi i i la

imas
Base de Datos Unica de Afiliados (BDUA). 2]

« En caso de identificar poblacién no afiliada al
SGSSS realizar la respectiva afiliacién al
sistema a través del Sistema de Afiliacién n
Transaccional o directamente ante la EPS,

o
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2. Relacionado con el Proceso de Atencién e e
a a
cion de la Atencién @ 9
¢ ] o
J ala meta por ustedes.
.Twmmmhmmahmammmm(am-lmuwm
Recomendaciones « Contemplar tiempo ivo para el dilig iami de las fichas PAP y el cargue semanal de las atenciones
o E ¢ ] E
« Disposicién de promotores de salud PAPSIVI (victima del conflicto armado) por cada municipio para el ejercicio de @ @
Promotores Salud focalizacién y contactabilidad de las victimas.
PAPSIVI « EL ndmero de promotores dependerd de la meta establecida por ustedes, de acuerdo al modo de operacién (300 n n
personas por promotor) <
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CONTACTO PARA LA PROGRAMACION DE LA ATENCION

ACTIVIDAD/ PROCEDIMIENT!

informacion inicial

oelola (u otro del Equipo de Atencién
Integral) proporciona la informacién acerca de sus derechos de atencién en
salud y atencién psicosocial en el marco de la ley de victimas.

En caso de no aceptacién se registra en el formato de focalizacién este
desistimiento a la atencion integral total o parcial ofertada.

De manera simulténea a la oferta de la atencién, se recoge informacidn general
acerca de la persona victima, en lo posible datos sociodemogréficos. de
orientacién e identidad sexual. presencia de discapacidad, asi como de
pertenencia étnica y de algunas motivaciones iniciales respecto a esta oferta.

EL promotor(a) o el o la

INSTRUMENTO DE REFERENCIA

Protocolo para contactabilidad de (a poblacién victima e
instrumento de focalizacién, de los

“Lineamientos proceso de focalizacién y
georreferenciacién para la atencién integral a victimas™

(u otro
del Equipo de Atencidn Integral).
realiza la acogida y saludo a los
consultantes, informa
caracteristicas de la atencién.

D Protocolo de atencién integral en salud con
enfoque psicosocial:

Numeral 15. Conformacion. roles, competencias y
funciones del Equipo Multidisciplinario

de Salud (EMS). Pdgina 71

Numeral 16 Orientaciones  especificas:
Multidisciplinario de Salud (EMS): Atencién

Equipo

Programacion de valoracidn inicial por parte del Equipo de Atencidn Integral (EAI)

Se asigna la fecha, lugar y profesionales que realizardn esta valoracién,
las

integral en salud con enfoque gétcosociak Pégina 77.
Instrumento establecido por la para el registro de la

de
agendamiento de citas de las

para su

En el caso en que la persona victima solamente acoja uno de los servicios
ofertados, se orientard para la asignacién Unicamente del servicio requerido.

v demés
atenciones a realizar por parte
del Equipo de Atencion Integral.

de y citas:

Documento Protocolo de atencién integral en salud con
enfoque psicosocial
Numeral 16 Orientaciones  especificas:
Multidisciplinario de Salud (EMS): Atencién

ral en salud con enfoque psicosocial Pégina 77

Equipo
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ACTIVIDAD/ PROCEDIMIENTO

Recepcion e informacon inicial

EL oelola (u otro del Equipo de Atencién
Integral) proporciona la informacién acerca de sus derechos de atencién en
salud y atencién psicosocial en el marco de la ley de victimas.

En caso de no aceptacién se registra en el formato de focalizacién este
desistimiento a la atencidn integral total o parcial ofertada.

De manera simulténea a la oferta de la atencion, se recoge informacién general
acerca de la persona victima, en lo posible datos sociodemogréficos, de
orientacién e identidad sexual. presencia de discapacidad, asi como de
pertenencia étnica y de algunas motivaciones iniciales respecto a esta oferta.

o e

Controtar

QUIENES
INTERVIENEN

El promotorfa) o el o la

u otro

Separar

Sw & © B

Gente  Partopar Reaccionar  Vista Mis

Protocolo para contactabilidad de la poblacion
instrumento de focalizacién, de los

“Lineamientos. proceso de focalizacién Y

georreferenciacién para a atencién integral a victimas”

(i
del Equipo de Atencién Integral),
realiza la acogida y saludo a los
consultantes, informa
caracteristicas de la atencién.

D Protocolo de atencién integral en salud con
enfoque psicosocial:
Numeral 15. Conformacién, roles, competencias y

funciones del Equipo Multidisciplinario
de Salud (EMS). P4gina 71

Numeral 16 Orientaciones especificas:
Multidisciplinario de Salud (EMS): Atencién
integral en salud con enfoque psicosocial Pégina 77.

Equipo

Programacion de valoracion inicial por parte del EquIpo de Atencion Integral [EAT)

Se asigna la fecha, lugar y profesionales que realizardn esta valoracién,
lasi

de

Instrumento establecido por la ESE para el registro de la
ién de i y citas:

agendamiento de citas de las
i Y demés

para su

atenciones a realizar por parte

Documento Protocolo de atencién integral en salud con
enfoque psicosocial

Numeral 16 Orientaciones especificas:
Multidisciplinario de Salud (EMS): Atencién

Equipo

integral en salud con enfoque psicosocial Pdgina 77.

En el caso en que la persona victima solamente acoja uno de los servicios | del Equipo de Atencién Integral.
ofertados. ientard para la asi i i del servicio requerido.
28°C 2
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VALORACION POR PARTE DEL EAI

Medicina evalia la condicién de salud, factores de riesgo fisico y de riesgo de
problemas mentales mediante i de y de como

STRUMENTO DE REFER

Historia Clinica ~ Plan de Manejo.

L.

Camara

las citas para el servicio requerido y se realizard el seguimiento a las mismas.

MHGAP u otras . Remisién de ser necesario para 3 otros del de Medicina (lider del s

2 ® & Documento Protocolo de atencién integral en salud con
EMS (Psicologfa, Trabajo Social. Enfermeria). EMS), enfoque psicosocial:
Identificacién de signos y sintomas, asf como de acciones para a promocidn de la salud | Profesional de Psicologta e e oy [Eaieo
y prevencién de la enfermedad, con el fin derivar o inducir a la demanda a la ruta de ml“e iy e: salin] Con anfoiius peicasocial Pégine 77
promocién y mantenimiento de La salud y/o otras rutas integrales de atencién. Enfermeria 9 e 9 ’
Concluida la valoracién se informa a la persona sobre hallazgos y las acciones a sequir, Numneral:2. Atencidny seguiniento Piging 79:

que hay de esta
Valoracidn psicosocial (sesion 1 de atencon psicosocal - Acercamiento y
reconodimiento) Ficha PAP 010 o PAP 012. Sesién 1. Acercamiento y
Profesionales de  Psicologfa. | reconocimiento.
Proceso mediante el cual el profesional psicosocial realiza un acercamiento a las | Trabajo  Social o Desarrollo
condiciones psicosociales de afectacién por los hechos victimizantes, identificando sus | familiar (dependiendo la | Ficha PAP 030 (Registro de asistencia)
recursos, capacidades modalidad).
Ficha PAP 040. Derivaciones (si se requiere).
Programacin de (a atendion
el la ESE L registro de la

En este momento se realza el procedimiento para la asignacién de la fecha y lugar de [ o 0° 20 porla ESE a4 S e o AT
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Definicion y
' aprobacion del Plan
de Atencion Integral
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DEFINICION 4 APROBACION PLAN DE
ATENCION INTEGRAL (E.S.E) S

EFERENCIA n

Realizacién de lals) sesiones de trabajo conjunto del Equipo de Atencién Integral para e

a aprobacién del Plan de Atencién Integral: Instrumento de registro de sesién de aprobacién del Plan de
; | Atencién Integral por parte del EAI.
Se consttuye un espacio de encuentro y coordinacidn de Los integrantes del equipo [ S34P0 de Atendidn ntegral
de atencién integral (integrado por EMS y equipo psicosocial) en el que comparten y mfesfonales de  Medicina, | APUcativo Web PAPSIVI. Cargue consolidado en un solo
discuten los hallazgos de las valofacnooes de cada uno de los integrantes y se o v . - | archivo PDF de la ficha PAP 010 6 PAP 012 (segin aplique).
de manera las i ! asf del instrumento de registro de la sesién de aprobacién
para atender Lss necesicades d tads unt e 103 casos valarades, en términos de peicosociales o oopde 2| del plan v solamente el PAP 030 de la sesién 1 de
" acercamiento y reconocimiento. Este cargue o realiza el B8
profesional psicosocial.

atencién integral en salud y atencién psicosocial fomillsr ' denenciendo: d& |18

Una vez se ha concertado el Plan de Atencién Integral con la persona victima, se modliosy;

deberé realizar la apertura del plan en el Web PAPSIVI junto con la aprobacién del
Plan, ltado de la sesion de y del Plan.

Escribe tu respuesta Enviar

_
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DESARROLLO PLAN DE ATENCION INTEGRAL 0

ENES INTERVIENEN

Desarrollo de acciones en salud Historia clinica
E " Profesional de Medicina, quien suministra [ ]
plan de tratamiento por medicina.

Promoci en el marco de las Rutas de Atencién

ocién, ion.
Integral en Salud (RIAS).

Documento Protocolo de atencién integral en
salud con enfoque psicosocial

Numeral 1.6 Orientaciones especificas: Equipo
Multidisciplinario de Salud (EMS): Atencién
integral en salud con enfoque psicosocial Pdgina n
77

Procedimiento de referencia y
Atencién integral por medicina contrarreferencia a cargo de medicina

r Especialistas, quienes suministran plan de
Atencién integral por otras disciplinas y especialidades. Trabasiitings tlo actiartie o  ikcksidad,

Desarollo e acdonss peicosodales [sesiones peicosodales 23 ) Fiha PAP 020, Regsto de atencion, 9 @

de psi o trabajo social y cierre.

Se llevardn a cabo i tanto en las modalidades individual como familiar. [ o desarrollo familar (dependiendo de la [+ ]
modalidad). Llevan a cabo las atenciones | Ficha PAP 030: registro de asistencia por sesién
La atencién psi ial tendrd su ién o i al logro de los objetivos del plan de en las i Nota: En este caso no se realiza cargue en el
atencién psicosocial concertado al inicio. requeridas. aplicativo de las fichas PAP 030 de las sesiones
2 a la 8. Las mismas quedaran en el archivo
El cierre del plan de atencién psicosocial no significa terminacién de la atencién integral. toda | Estas atenciones podrdn realizarse en forma | fisico n n

vez que la medida de rehabilitacidn en salud fisica y mental continua. intramural o extramural segin se acuerde | Ficha PAP 040: Derivaciones (si se requiere).
con la persona victima.

Seguimientos al Plan de Atencion Integral por parte del profesional de enfermeria con

acompafiamiento del Coordinador PAPSIVI Profesiona, de Enfgmerts 0

Instrumento de registro de seguimiento al plan
de atencién integral.

Coordinador PAPSIVI <32 >
Aplicativo PAPSIVI: cargue conjunto del PAP

Dependiendo el escenario, se sugiere en el escenario 1 al mes de iniciar el ciclo y en el caso
del escenario 2 a los dos meses de apertura del Plan o inicio de Atencién Integral. se realizard

el seguimiento por parte del de {Un imi por cada Plan de i 3

Atencién Integral ya sea individual o familiar), con el fin de verificar la i i6n del plan el : 0123?‘ ¥ d:e’;‘:;‘g:’ ":ié ;"D:f;’l“eg;:l ;f":e dﬁ:

de atencién conforme a lo programado. ot por | p P 2 9!
laESE realiza el profesional psicosocial.

Coordinador PAPSIVI: realizard seguimiento a los casos reportados en el PAP 40 de derivacién
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COORDINACION Y ARTICULACION NACION-TERRITORIO

El eje de coordinacién Nacién - Territorio responde a la necesidad de
establecer y definir los escenarios de articulacién en tres niveles identificados: ‘ o

Interinstitucional para la implementacién del Programa PAPSIVI.

Este eje permite la identificacién de los actores y estrategias conducentes a
garantizar la atencién integral en salud con enfogque psicosocial a las victimas.
Contribuye a la articulacién inicial para la puesta en marcha del PAPSIVI y ’
evidenciar tanto los avances como los aspectos por mejorar en su
implementacién, en cada uno de los municipios, distritos y departamentos del
pafs. <y >

i) Nacional, ii) Nacién — Territorio: Departamentos, Distritos y Municipios, v iii) . e

4]
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PARTICIPACION EFECTIVA DE VICTIMAS o

Los espacios de participacién de victimas son aquellos legalmente constituidos, en los cuales se adoptan decisiones de [ |
politica publica, se llevan a cabo a través de la implementacién de acciones que tienen como fin “Promover espacios de
formacién, coordinacién, monitoreo y seguimiento. Los espacios en los cuales se ha venido incidiendo con el programa
PAPSIVI son:

a) LaMesa Nacional de Participacién de Victimas — Mesa de Salud.
b) Las Mesas Departamentales de Participacién de victimas.

c) Las Mesas Municipales o Distritales de Participacién de victimas. o
d) Los Comités Territoriales de Justicia Transicional.

Para el inicio de la implementacién del Programa en el territorio, las Entidades a
Territoriales departamentales, distritales y municipales deberdn realizar la
socializacién con las MPEV, con el fin de definir los mecanismos de articulacién e
intercambio de informacién que facilite el proceso de focalizacién de la poblacién

de la poblacién victima a atender. 4] 4]
<32 >
Asimismo, se deberan definir y convocar espacios para el monitoreo y seguimiento
MESA W?'ﬁ EEAPSM CIPACION al PAPSIVI con la participacién de las Mesas de Participacién Efectiva de Victimas y
de las ESE. @
Ingrid Tatiana
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SELECCION DEL PROMOTOR DE SALUD

El proceso de convocatoria, seleccién y postulacién de los Promotores de salud Papsivi para la implementacién del n
Papsivi, estard bajo la responsabilidad de las Mesas Municipales de Participacién Efectiva de Victimas, pasos.

1. Convocatoria para el proceso postulacién, inscripciones de candidatos y divulgacién por parte de las mesas
municipales

2. Verificacién de requisitos minimos de los postulados que incluye las Hojas de Vida de acuerdo a las directrices del
presente lineamiento, para proceder al cierre y remision de resultados del proceso de seleccién a la Mesa n
Departamental de Participacion Efectiva de Victimas.

3. Verificacién y aval del proceso por parte de la Mesa Departamental de Participacién Efectiva de Victimas

Remisién de decisidn por parte de la Mesa Departamental a la respectiva Secretarfa Departamental de Salud para su n
remisién a las ESE.

En caso de que las Mesa Municipal de Participacién efectiva de victimas no realice el proceso de seleccién en los

tiempos previstos serd la Mesa Departamental serd la encargada de realizar la seleccién para lo cual contard con B ll
méximo tres dfas para la seleccién. En caso que las Secretarfas Departamentales de Salud no reciban la informacién de <3y >
los candidatos seleccionados en el plazo establecido en el presente lineamiento se procederan a realizar el proceso de
seleccién y contratacién conforme el perfil establecido en los presentes lineamiento, sin que medie las Mesas
Municipales de participacién efectiva a fin de garantizar poder contar con el Promotor (a de Salud Papsivi. e

Ingrid Tatiana Rodrig
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DESARROLLO DEL TALENTO HUMANO
Resolucién 1166 de todas las entidades del SNARIV deben disefiar e implementar planes, programas, estrategias o proyectos

institucionales de formacién y cuidado emocional. En este marco, para efectos de la implementacién del PAPSIVI en su integralidad, se
realizardn acciones encaminadas a la formacién y acompafiamiento técnico y cuidado emocional del Talento Humano.
SENA de fortalecimiento Atencién con enfoque psicosocial

Acompafiamiento Cuidado Emocional al

Formacién Continua del

TaIonta HUMans Técnico al Talento

Tal
Hosahs alento Humano

El desarrolio del proceso se detalla en el El desarrollo del proceso se detalla en el El desarrollo del proceso se detalla en el
lineamiento  resaitando  los  siguientes lineamiento, resaltando los  siguientes lineamiento, los siguientes
aspectos: aspectos: aspectos:
+Precisiones del proceso de_formacion +Brindar soporte técnico a los EAl que +Actividades grupales e
e s, SRS e e e
msmg‘& atencién, en con Io; ndividuales  para . del
. - del M.wmﬁmalﬂ
+Precisiones proceso formacion e
w‘mq‘”mb‘ de atencion. g’dmmdaaﬁd:om,mnwudz
Psicosociales. en plan de formacién del Talento Humano,
+Permite 1o establece Ia Resolucién 1166 de

L

R

o o
[+ 0o
< 312 >

Haww wuE25080=90C000%H

348p.m.

~ &% B oo S0



