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INFORME DE ACTIVIDADES # 6 

 
RBC PERSONAS EN CONDICIÓN DE DISCAPACIDAD  

VÍCTIMAS DEL CONFLICTO ARMADO 

 
LÍBANO TOLIMA 

 

 
EVIDENCIAS ANEXO # 2 

PROCESOS DE FOCALIZACIÓN Y 
CARACTERIZACIÓN 

 
 
 

02 de octubre al 28 de octubre 2025 
 



 

#

FECHA DE 

CONTACTO

dd/mm/aaa

a

TIPO 

DOC

selecci

one 

tipo

NUMERO DE 

ID.
NOMBRE 1 NOMBRE 2 APELLIDO 1 APELLIDO 2

FECHA DE 

NACIMIENTO 

dd/mm/aaaa

DIRECCIÓN
TELEFONOS DE 

CONTACTO

TELEFONO 

EFECTIVO 

[1]

[Seleccion

e si o no]

ACEPTACIÓ

N O NO DE 

LA 

ATENCIÓN 

[2]

[Seleccione 

si o no]

RAZÓN DE NO 

ACEPTACIÓN  

[3]

[Si aplica 

seleccione 

opción]

INCLUIDO/A  EN 

RUV O SENTENCIAS: 

[4] 

[Seleccione opción]

VERIFICACIÓN ESTADO 

DE ASEGURAMIENTO

[5]

[Seleccione opción]

EPS EN LA QUE 

SE ENCUENTRA 

AFILIADO

CONDICIÓN DE 

DISCAPACIDAD 

[7]

[Seleccione si 

o no]

PERTENENCIA 

ÉTNICA

[8]

[Seleccione 

opción]

SEXO

[9]

[Seleccione 

opción]

IDENTIDAD DE 

GÉNERO 

ORIENTACIÓN 

SEXUAL 

OBSERVACIONES 

ADICIONALES

1

8/09/2025 C.C 28826825 ESTHER JULIA COLORADO S.D. 3/05/1948

CLL. 1 A # 7 - 43      

20 DE JULIO 3115439394 1. Si 1. Si

1. Incluido en RUV
 1. Afiliado activo - 

régimen subsidiado
NUEVA EPS 1. Si

4. Ninguna de las 

anteriores
2. Mujer Femenino Heterosexual INCLUIDO CICLO 3

2

8/09/2025 C.C 1104702956 JUAN CAMILO MORENO CUERVO 26/02/1990

MZ. 26 CS. 7 

PROTECHO 3154284938 1. Si 1. Si

1. Incluido en RUV
 1. Afiliado activo - 

régimen subsidiado
NUEVA EPS 1. Si

4. Ninguna de las 

anteriores
1. Hombre Masculino Heterosexual INCLUIDO CICLO 3

3

8/09/2025 C.C 93297144 JOSÉ CRISÓSTOMO GALLO RAMÍREZ 13/12/1952

BARRIO LA POLKA 

CS. 128 3125358234 1. Si 1. Si

1. Incluido en RUV
 1. Afiliado activo - 

régimen subsidiado
NUEVA EPS 1. Si

4. Ninguna de las 

anteriores
1. Hombre Masculino Heterosexual INCLUIDO CICLO 3

4

8/09/2025 C.C 39765234 ANA ELISA SÁNCHEZ S.D. 16/02/1965

CLL. 1 A # 7 - 73      

20 DE JULIO 3114594916 1. Si 1. Si

1. Incluido en RUV
 1. Afiliado activo - 

régimen subsidiado
NUEVA EPS 1. Si

4. Ninguna de las 

anteriores
2. Mujer Femenino Heterosexual INCLUIDO CICLO 3

5

8/09/2025 C.C 2334893 ALEJANDRO ALFREDO DE JESÚS DIAGAMA ESPITIA 18/05/1927

MANZANA 15 CASA 

# 3 ISIDRO PARRA 3106499992 1. Si 1. Si

1. Incluido en RUV
 2. Afiliado activo - 

régimen contributivo

COMPENSAR 

CON 

PORTABILIDAD

1. Si
4. Ninguna de las 

anteriores
1. Hombre Masculino Heterosexual INCLUIDO CICLO 3

6

8/09/2025 C.C 28822712 OLGA S.D. PINEDA DE DIAGAMA 31/12/1935

MANZANA 15 CASA 

# 3 ISIDRO PARRA 3106499992 1. Si 1. Si

1. Incluido en RUV
 2. Afiliado activo - 

régimen contributivo

COMPENSAR 

CON 

PORTABILIDAD

1. Si
4. Ninguna de las 

anteriores
2. Mujer Femenino Heterosexual INCLUIDO CICLO 3

7

15/09/2025 C.C 5943599 LUIS CARLOS SÁNCHEZ MILLÁN 15/10/1946

MZ. 15 CS. 8 

PROTECHO 3154760975 1. Si 1. Si

1. Incluido en RUV
 1. Afiliado activo - 

régimen subsidiado
NUEVA EPS 1. Si

4. Ninguna de las 

anteriores
1. Hombre Masculino Heterosexual INCLUIDO CICLO 3

8

15/09/2025 C.C 110708181 SERGIO DANIEL RUBIO S.D. 14/03/1991

CRA. 11 # 2 - 12 

BRISAS 3214085370 1. Si 1. Si

1. Incluido en RUV
 1. Afiliado activo - 

régimen subsidiado
NUEVA EPS 1. Si

4. Ninguna de las 

anteriores
1. Hombre Masculino Heterosexual INCLUIDO CICLO 3

9

16/09/2025 TI 1104713025 SAMUEL MATÍAS MUÑOZ SABOGAL 13/07/2015CLL. 7 # 7 - 54 SAN ANTONIO3180786262 1. Si 2. No

No aparece 

en el RUV

2. No Incluido en el 

RUV

 1. Afiliado activo - 

régimen subsidiado
ASMET SALUD 1. Si

4. Ninguna de las 

anteriores
1. Hombre Masculino Heterosexual NO INCLUIDO

10

16/09/2025 C.C 28816854 MARÍA ESTHER BARRETO S.D. 30/05/1948

CRA. 8 # 11 - 19 

PINOS 3143267640 1. Si 2. No

 4. No puede 

recibir la 

visita de RBC 

por el 

momento.

1. Incluido en RUV
 1. Afiliado activo - 

régimen subsidiado
NUEVA EPS 1. Si

4. Ninguna de las 

anteriores
2. Mujer Femenino Heterosexual NO INCLUIDO

11

16/09/2025 C.C 1033718930 DIEGO FERNANDO TANGARIFE RODRÍGUEZ 28/01/1990 DIAG. 9 # 13 - 45 3112795405

2. No

2. No

5. Otra. No 

hubo 

contacto

1. Incluido en RUV
 1. Afiliado activo - 

régimen subsidiado
NUEVA EPS 1. Si

4. Ninguna de las 

anteriores
1. Hombre Femenino Homosexual NO INCLUIDO

12

16/09/2025 C.C 65712942 MARÍA CENAIDA BETANCOURT VALLEJO 23/06/1963

CLL. 3 # 16 - 118 

FERIAS 3204625287

2. No

2. No

5. Otra. No 

hubo 

contacto

1. Incluido en RUV
 1. Afiliado activo - 

régimen subsidiado
NUEVA EPS 1. Si

4. Ninguna de las 

anteriores
2. Mujer Femenino Heterosexual NO INCLUIDO

   NOMBRES Y APELLIDOS DE QUIEN DILIGENCIA:______________________AURA MILENA ARANGO GARCÍA ____________________________________________________________________________________________________________________________

Hoja No. ______1_______ de_____1_______
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ANÁLISIS REGISTRO DE FOCALIZACIÓN 
RBC – CICLO 3 LÍBANO TOLIMA 

Vigente desde: 
25/06/2024 

 

OBJETIVO 

Realizar la focalización de personas en condición de discapacidad 
priorizando víctimas del conflicto armado. Se podrá articular a través de 
Población víctima referenciada por entidades del Sistema Nacional de 
Atención y Reparación Integral a las Víctimas (SNARIV), o población 
víctima referenciada por líderes, lideresas, representantes de las Mesas 
de Participación Efectiva de Víctimas, enlace de Discapacidad, 
coordinadores de salud pública, equipos básicos de atención del 
municipio de LÍBANO. 

FUENTE  Registro de Focalización Municipio de LÍBANO Ciclo 3 

ANALIZADO POR:  Aura Milena Arango G. Fisioterapeuta Especialista RBC  
 
El proceso de focalización del Municipio de Líbano Tolima para el Ciclo 3, Nos permite 
obtener la población final para dar cumplimiento a la meta de la Estrategia RBC para el 
Municipio de Líbano Tolima. Se realizó a partir de la información institucional suministrada 
por el Enlace de Discapacidad, Líderes de la MPEV y PcD o cuidadores que participaron de 
los Ciclo 1 y 2. Como primera medida, se hace verificación en el RUV de los datos de 
Personas en Condición de Discapacidad focalizadas en el territorio. Esto Permitió contar con 
información actualizada, veraz y suficiente para darle cumplimiento a la meta del PIC.  
 

RBC PERSONAS EN CONDICIÓN DE DISCAPACIDAD VÍCTIMAS DEL CONFLICTO ARMADO 2025 

LÍBANO TOLIMA  

ANÁLISIS DEL REGISTRO DE FOCALIZACIÓN 

CICLO 3 - OCTUBRE 2025 

       
NÚMERO DE 
PERSONAS                                    

FOCALIZADAS:  12      
 
Iniciando el proceso de análisis de la Base de datos de Focalización Ciclo 3 adjunta, con 
relación al tipo de documento de identidad, tenemos los siguientes datos de distribución: 
 

TIPO DE DOCUMENTO 

TARJETA IDENTIDAD CÉDULA 

1 11 

8% 92% 

 
 



  
GOBERNACIÓN DEL TOLIMA 

SISTEMA INTEGRADO DE GESTION 

Código:  
FOR-MC-023 

Versión: 05 

PROCESO MEJORAMIENTO CONTINUO Pág. 2 de 8 

ANÁLISIS REGISTRO DE FOCALIZACIÓN 
RBC – CICLO 3 LÍBANO TOLIMA 

Vigente desde: 
25/06/2024 

 

 
 
De las 12 personas focalizadas,1 (8%) cuenta con Tarjeta de Identidad, siendo una persona 
en el curso de vida Niñez. Las otras 12 personas cuentan con Cédula de Ciudadanía como 
documento de identificación (92%) son personas en el curso de vida de adultez y adultez 
mayor.  
 

ZONA 

URBANA RURAL 

12 0 

100% 0% 

 

 
 
En cuanto a la Zona de residencia, los 12 viven en diferentes Barrios y sectores de la Zona 
Urbana, debido a que la implementación de la Estrategia RBC 2025, prioriza personas en 
condición de discapacidad VCA que se encuentran viviendo en la zona urbana, se da 
cumplimiento a este lineamiento. 
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EFECTIVIDAD DEL CONTACTO 

SI NO 

10 2 

83% 17% 

 

 
Con el suministro de datos de contacto telefónico, se inicia el proceso de focalización, 
encontrando que, de los 12 contactos, 10 fueron efectivos (83%) y 2 (17%) no fue posible 
contactarlos, a pesar de haber verificado los Números de teléfono aportados. Igualmente, se 
reitera la calidad de los datos. De los 10 efectivos, encontramos que 1 persona no podía 
recibir atención en estos momentos por cuestiones de salud y otra persona focalizada, no 
aparecía en el RUV ni en otro mecanismo que la identificara como VCA. 
Se completa la meta establecida de 8 personas en condición de Discapacidad víctimas del 
conflicto armado y sus familias para este último mes de atención con la estrategia RBC, para 
un total de 24 familias efectivas en el programa. 
 

ACEPTACIÓN DE LA ATENCIÓN 

SI NO 

8 4 

67% 33% 
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De las 12 personas focalizadas, el 92% de las personas en condición de discapacidad son 
víctimas del conflicto armado, reconociendo la efectividad del proceso, ya que se estableció 
como prioridad que los beneficiarios de la estrategia RBC cumplieran con la doble 
vulnerabilidad. 

INCLUIDO EN EL RUV 

SI NO 

11 1 

92% 8% 

 

 
Al verificar el estado de aseguramiento de las personas focalizadas, se encontró que el 100% 
se encuentran cubiertos por alguno de los regímenes que tiene el país. El 83% (10 
personas), pertenecen al régimen subsidiado en salud y el 17% (2 personas), al régimen 
contributivo. 

VERIFICACIÓN ESTADO DE 
ASEGURAMIENTO 

RÉGIMEN SUBSIDIADO 
RÉGIMEN 

CONTRIBUTIVO 

10 2 

83% 17% 
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En la siguiente tabla, se presenta la distribución de los afiliados al sistema de salud, 2 
personas (17%) cuentan con afiliación como beneficiarios del régimen contributivo con 
portabilidad en la EPS Compensar, 1 persona (8%) está afiliada a través de la EPS Asmet 
Salud y el 75% restante, (9 usuarios) están afiliados en el Régimen subsidiado con la Nueva 
EPS.  

 
EPS A LA QUE PERTENECEN  

NUEVA EPS COMPENSAR ASMET SALUD 

9 2 1 

75% 17% 8% 

 

 
Con relación a la condición de discapacidad, encontramos que las 12 personas (100%) se 
encuentra bajo esta condición de vulnerabilidad, dando cumplimiento a los lineamientos de la 
estrategia RBC que va dirigida a esta población. 

CONDICIÓN DE DISCAPACIDAD 

SI NO 

12 0 

100% 0% 
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En cuanto a la pertenencia étnica, la base de datos de focalización informa que, ninguna 
persona (100%) pertenece a este enfoque diferencial. 
 

 
 
 
 

 
 
Continuando con el análisis del registro de focalización, la distribución por sexo nos presenta 
que 7 personas (58%) son hombres y 5 personas (42%) son mujeres. 
 

SEXO 

HOMBRES MUJERES 

7 5 

58% 42% 

 
 

PERTENENCIA ÉTNICA 

SI NO 

0 12 

0% 100% 
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En cuanto a la Identidad de Género, se encuentra que el 50% de los participantes (6 
personas) se identifica con el género masculino y el otro 50% (6 personas restantes) con el 
género femenino. 
 

IDENTIDAD DE GÉNERO  

MASCULINO FEMENINO 

6 6 

50% 50% 

 

 
Con respecto a la orientación sexual, el 92% (11 personas informan ser heterosexuales y 1 
persona (8%) reporta ser homosexual. 
 

ORIENTACIÓN SEXUAL 

HETEROSEXUAL HOMOSEXUAL 

11 1 

92% 8% 
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Para finalizar, el programa continúa siendo interesante para la población, ya que se 
focalizaron personas suficientes, lo que permitió obtener la población objeto esperada para 
completar la meta establecida para el municipio de Líbano Tolima. Igualmente, el registro 
utilizado, permite tener un acercamiento mayor a la realidad demográfica de las personas 
focalizadas dando cuenta del apoyo y el compromiso de las entidades del SNARIV, como de 
los líderes de la Mesa de Participación Efectiva de Víctimas en el territorio, quienes hicieron 
posible alcanzar la meta a atender prevista.  
 

INCLUSIÓN EN EL PROGRAMA CICLO 3 

SI NO 

8 4 

67% 33% 

 

 
De las 12 personas focalizadas para el Ciclo 2, ingresaron 8 PcD y sus familias (67%) y los 4 
restantes (33%) no ingresaron, ya que una de ellas no aparecía registrada como VCA, dos 
pudieron ser contactadas telefónicamente y 1 no podía recibir atención en el momento del 
contacto por condiciones de salud. 
 
 

NOMBRES Y APELLIDOS FIRMA 

AURA MILENA ARANGO GARCÍA 

 
 
Se anexa en CD Registro de Focalización Municipio del Líbano Tolima Ciclo 3 



 

N° Tid
Numero de 

Identificación

Primer 

Nombre
Segundo Nombre

Primer 

Apellido

Segundo 

Apellido
Sexo

Identidad de 

Género

Orientación 

Sexual

Pertenenci

a Étnica

Persona 

con 

discapa

Departam

ento

Municip

io
Dirección Teléfono

Afili

ado 

a 

EPS Hecho Victimizante

Es 

Repr

ese

Tien

e 

Rep

Cedula del 

Respresentante
Parentesco Sisben FECHA DE CIERRE

1 CC 28826825 ESTHER JULIA COLORADO S.D. MUJER FEMENINO HETEROSEXUAL NINGUNA SI TOLIMA LÍBANO CLL. 1 A # 7 - 43 20 DE JULIO 3115439394 SI NUEVA EPS-S DESPLAZAMIENTO FORZADO NO SI 2337857 PCD B3 POBREZA MODERADA 28/10/2025

2 CC 2337857 ARNOLDO S.D. ROMERO S.D. HOMBRE MASCULINO HETEROSEXUAL NINGUNA NO TOLIMA LÍBANO CLL. 1 A # 7 - 43 20 DE JULIO 3115439394 SI NUEVA EPS-S DESPLAZAMIENTO FORZADO SI NO 2337857 CONYUGE B3 POBREZA MODERADA 28/10/2025

3 CC 1104702956 JUAN CAMILO MORENO CUERVO HOMBRE MASCULINO HETEROSEXUAL NINGUNA SI TOLIMA LÍBANO MZ. 26 CS. 7 PROTECHO 3154284938 SI SALUD TOTAL DESPLAZAMIENTO FORZADO NO SI 42071178 PCD B3 POBREZA MODERADA 28/10/2025

4 CC 42071178 GLORIA INES CUERVO AGUIRRE MUJER FEMENINO HETEROSEXUAL NINGUNA NO TOLIMA LÍBANO MZ. 26 CS. 7 PROTECHO 3154284938 SI SALUD TOTAL NO REPORTA SI NO 42071178 MADRE A5 POBREZA EXTREMA 28/10/2025

5 CC 93297144 JOSE CRISOSTOMO GALLO RAMÍREZ HOMBRE MASCULINO HETEROSEXUAL NINGUNA SI TOLIMA LÍBANO POLKA CS. 128 3125358234 SI NUEVA EPS-S DESPLAZAMIENTO FORZADO NO SI 21145408 PCD B1 POBREZA MODERADA 28/10/2025

6 CC 21145408 MARIA ELSA HUESO GÓMEZ MUJER FEMENINO HETEROSEXUAL NINGUNA NO TOLIMA LÍBANO POLKA CS. 129 3125358234 SI NUEVA EPS-S DESPLAZAMIENTO FORZADO SI NO 21145408 CONYUGE A3 POBREZA EXTREMA 28/10/2025

7 CC 39765234 ANA ELISA SANCHEZ S.D. MUJER FEMENINO HETEROSEXUAL NINGUNA SI TOLIMA LÍBANO CLL. 1 A # 7 - 73 20 DE JULIO 3114594916 SI NUEVA EPS-S NO REPORTA NO SI 93415891 PCD B6 POBREZA MODERADA 28/10/2025

8 CC 93415891 GONZALO S.D. MARTÍNEZ ESCOBAR HOMBRE MASCULINO HETEROSEXUAL NINGUNA NO TOLIMA LÍBANO CLL. 1 A # 7 - 73 20 DE JULIO 3114594916 SI ASMET SALUD DESPLAZAMIENTO FORZADO SI NO 93415891 CONYUGE B6 POBREZA MODERADA 28/10/2025

9 CC 5943599 LUIS CARLOS MILLÁN S.D. HOMBRE MASCULINO HETEROSEXUAL NINGUNA SI TOLIMA LÍBANO MZ. 15 CS. 8 PROTECHO 3154760975 SI ASMET SALUD DESPLAZAMIENTO FORZADO SI NO 5943599 PCD A3 POBREZA EXTREMA 28/10/2025

10 CC 31872934 DORA INES MEDINA S.D. MUJER FEMENINO HETEROSEXUAL NINGUNA NO TOLIMA LÍBANO MZ. 15 CS. 8 PROTECHO 3154760975 SI NUEVA EPS-S DESPLAZAMIENTO FORZADO NO SI 5943599 CONYUGE A3 POBREZA EXTREMA 28/10/2025

11 CC 28822712 OLGA S.D. PINEDA DE DIAGAMA MUJER FEMENINO HETEROSEXUAL NINGUNA SI TOLIMA LÍBANO MZ. 15 CS 3 PROTECHO 3106499992 SI NUEVA EPS-C DESPLAZAMIENTO FORZADO NO SI 28823869 PCD NO REPORTA 28/10/2025

12 CC 28823869 OLGA LUCIA DIAGAMA PINEDA MUJER FEMENINO HETEROSEXUAL NINGUNA SI TOLIMA LÍBANO MZ. 15 CS 3 PROTECHO 3106499992 SI NUEVA EPS-S DESPLAZAMIENTO FORZADO SI NO 28823869 HIJO C2 VULNERABLE 28/10/2025

13 CC 23334893 ALEJANDRO ALFREDO DE JESUS DIAGAMA ESPITIA HOMBRE MASCULINO HETEROSEXUAL NINGUNA SI TOLIMA LÍBANO MZ. 15 CS 3 PROTECHO 3106499992 SI NUEVA EPS-C DESPLAZAMIENTO FORZADO NO SI 28823869 PCD NO REPORTA 28/10/2025

14 CC 28823869 OLGA LUCIA DIAGAMA PINEDA MUJER FEMENINO HETEROSEXUAL NINGUNA SI TOLIMA LÍBANO MZ. 15 CS 3 PROTECHO 3106499992 SI NUEVA EPS-S DESPLAZAMIENTO FORZADO SI NO 28823869 HIJO C2 VULNERABLE 28/10/2025

15 CC 1104708181 SERGIO DANIEL RUBIO S.D. HOMBRE MASCULINO HETEROSEXUAL NINGUNA SI TOLIMA LÍBANO CRA. 11 # 2 - 12 3214085370 SI NUEVA EPS-S DESPLAZAMIENTO FORZADO NO SI 5943442 PCD A3 POBREZA EXTREMA 28/10/2025

16 CC 65713366 BERTA MARIA MORALES S.D. MUJER FEMENINO HETEROSEXUAL NINGUNA NO TOLIMA LÍBANO CRA. 11 # 2 - 12 3214085370 SI NUEVA EPS-S DESPLAZAMIENTO FORZADO NO SI 5943442 MADRE A3 POBREZA EXTREMA 28/10/2025

17 CC 5943442 EVELIO S.D. RUBIO S.D. HOMBRE MASCULINO HETEROSEXUAL NINGUNA NO TOLIMA LÍBANO CRA. 11 # 2 - 12 3214085370 SI NUEVA EPS-S DESPLAZAMIENTO FORZADO SI NO 5943442 PADRE A3 POBREZA EXTREMA 28/10/2025

REGISTRO DE CARACTERIZACIÓN DE DATOS DE LAS FAMILIAS INSCRITAS EN LA ESTRATEGIA RBC - CICLO 3 LÍBANO TOLIMA

Número de Identificacion del Profesional

Nombres y Apellidos del Profesional:

65.779.916 de Ibagué

AURA MILENA ARANGO GARCÍA



  
GOBERNACIÓN DEL TOLIMA 

SISTEMA INTEGRADO DE GESTION 

Código:  
FOR-MC-023 

Versión: 05 

PROCESO MEJORAMIENTO CONTINUO Pág. 1 de 10 

ANÁLISIS REGISTRO DE CARACTERIZACIÓN                   
RBC CICLO 3 – LÍBANO TOLIMA 

Vigente desde: 
25/06/2024 

 

OBJETIVO 
Realizar la caracterización de las familias objeto de la RBC y elaborar el 
manual metodológico del desarrollo de la estrategia RBC 

FUENTE  Registro de Caracterización Ciclo 3 Municipio de Líbano Tolima 

ANALIZADO POR:  Aura Milena Arango García – Fisioterapeuta Especialista  
 

RBC PERSONAS EN CONDICIÓN DE DISCAPACIDAD VÍCTIMAS DEL CONFLICTO ARMADO 2025 

LÍBANO TOLIMA  

ANÁLISIS DEL REGISTRO DE CARACTERIZACIÓN  

CICLO 3 OCTUBRE 2025 

 
 

NÚMERO DE PERSONAS                                    
CARACTERIZADAS:  17 

 
A partir de las 8 personas  en Condición de Discapacidad - Víctimas del conflicto armado 
focalizadas, se caracterizaron 9 personas más para un total de 17 participantes que 
ingresaron al programa y recibieron las acciones de la estrategia RBC durante el proceso 
desarrollado en el Ciclo 3 en el Municipio de Líbano Tolima. 
 

TIPO DE DOCUMENTO 

OTROS 
DOCUMENTOS  CÉDULA 

0 17 

0% 100% 
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Las 17 personas caracterizadas (100%) cuentan con Cédula de Ciudadanía. Siendo 2 
adultos y 6 adultos mayores. 
En cuanto a la Zona de residencia, las 17 personas (100%) viven en diferentes Barrios y 
sectores de la Zona Urbana, dando cumplimiento a la orientación recibida por el supervisor y 
por la propuesta realizada, de brindar las acciones de RBC a beneficiarios que se encuentren 
ubicados en las zonas urbanas de los municipios priorizados. 
 
Con relación al Sexo, 8 de los participantes son hombres (47%) y 9 son mujeres (53%). La 
misma distribución se identifica en cuanto a Identidad de género. 8 participantes 
correspondiente a hombre, se identifican como masculinos y las 9 mujeres se identifican 
como Femeninas 
 

SEXO 

HOMBRE MUJER  

8 9 

47% 53% 
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IDENTIDAD DE GÉNERO  

MASCULINO FEMENINO 

8 9 

47% 53% 

 

 
 
Del mismo modo, el 100% se identifica como Heterosexual.  
 

ORIENTACIÓN SEXUAL 

HETEROSEXUAL OTROS 

17 0 

100% 0% 
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En cuanto a Pertenencia étnica, encontramos que el 100% de las personas no se identifican 
como parte de ninguna etnia. 
 

PERTENENCIA ÉTNICA 

SI NO 

0 17 

0% 100% 

 
 

 
 
Siguiendo con el análisis de la población objeto de la estrategia, De las 17 personas 
caracterizadas, encontramos que 10 personas, correspondiente al 59% tiene discapacidad. 
Los 7 restantes no reportan este tipo de condición (41%) 
 

CONDICIÓN DE DISCAPACIDAD 

SI NO 

10 7 

59% 41% 
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Es importante destacar que el 100% de las personas caracterizadas están afiliados al 
SGSSS. De ellos, el 88%, correspondiente a 15 personas, se encuentran en el régimen 
subsidiado y, 2 personas (el 12%) se encuentra vinculada al régimen contributivo. 
 
 

VERIFICACIÓN ESTADO DE 
ASEGURAMIENTO 

RÉGIMEN 
SUBSIDIADO 

RÉGIMEN 
CONTRIBUTIVO 

15 2 

88% 12% 
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Revisando la distribución por EPS, 11 personas (65%) pertenecen a Nueva EPS subsidiado, 
2 personas (12%) están afiliadas a Nueva EPS Contributivo, 2 (12%) están recibiendo sus 
servicios de salud a través de La EPS subsidiada salud Total y los 2 usuarios restantes 
(12%) se encuentran afiliados a Asmet Salud.  
 

EPS A LA QUE PERTENECEN 
NUEVA EPS-

S NUEVA EPS -C SALUD TOTAL  
ASMET 
SALUD 

11 2 2 2 

65% 12% 12% 12% 

 

 
Con relación a los grupos familiares, de los 17 caracterizados, 15 personas (88%) son 
víctimas del conflicto armado. Los 2 restantes (12%), corresponden a familiares no incluidos 
en el RUV y son beneficiados con las actividades desarrolladas.  
 

INCLUIDO EN EL RUV 

SI NO 

15 2 

88% 12% 
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Los hechos victimizantes encontrados en el aplicativo Vivanto son los siguientes: el 88%, 
correspondiente a 15 personas, vivieron desplazamiento Forzado. Las 2 personas restantes 
(12%), no reportan Hechos victimizantes. 
 

HECHO VICTIMIZANTE 

DESPLAZAMIENTO 
FORZADO 

NO REPORTA 
HECHO 

VICTIMIZANTE 

15 2 

88% 12% 
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Continuando con el análisis de la base de datos de caracterización de la población atendida, 
encontramos la siguiente distribución de participantes: 

 
REPRESENTANTE DE RBC CICLO 3 

2025 

SI NO 

8 9 

47% 53% 

 

 
 

El 47%, corresponde a los 8 Personas con Discapacidad víctimas del conflicto armado y 9 
(53%) son familiares que comparten la vida con estas personas.  

 

PARENTEZCO DE LOS PARTICIPANTES 

PERSONA EN 
CONDICIÓN DE 
DISCAPACIDAD CÓNYUGE HIJOS PADRES 

8 4 2 3 

47% 24% 12% 18% 
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En cuanto al parentesco entre los participantes, 8 personas (47%) corresponden a las 
Personas en Condición de Discapacidad focalizadas y caracterizadas para la RBC, 4 (24%) 
son cónyuges, 3 (18%) son padres de las PCD y 2 (12%) son hijos. Estas personas ejercen 
el rol de cuidadores. 
 
Siguiendo con la clasificación del Sisbén de los participantes, se encuentra que 7 personas 
se encuentran en Rango A - Pobreza extrema (41%), hay 6 personas en Rango B – Pobreza 
Moderada (35%); 2 personas (12%) se clasifican en el Sisben como Vulnerables y 2 
personas adicionales, no están clasificadas en el Sisben. En este caso, se solicita encuesta 
para estas personas. En general, se evidencia que el programa benefició a la población más 
necesitada, ya que el 88% se encuentran en rangos del Sisbén de alta vulnerabilidad. 
 
  
 
 
 
 
 

CLASIFICACIÓN EN EL SISBEN 

POBREZA EXTREMA 
POBREZA 

MODERADA VULNERABLE 
NO REPORTA 

SISBEN 

7 6 2 2 

41% 35% 12% 12% 
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Para finalizar, se concluye que se logra cumplir con la meta establecida, las acciones de 
RBC Ciclo 3 en el municipio se brindaron a 8 personas en Condición de Discapacidad y a 9 
de sus familiares, cuidadores o acompañantes, acciones de información, educación y 
orientación que ha sido de gran impacto y apoyo para esta población. Así se da cumplimiento 
a la meta de atención de 24 PCD y sus familias atendidas a través de la Estrategia 
Rehabilitación Basada en Comunidad en el Municipio del Líbano Tolima.  
 
 

NOMBRES Y APELLIDOS FIRMA 

AURA MILENA ARANGO GARCÍA –  
Fisioterapeuta Especialista 

 
 

Se anexa en CD Registro de Caracterización RBC Ciclo 3 del Municipio del Líbano 
Tolima. 
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INFORME DE ACTIVIDADES # 6 

 
RBC PERSONAS EN CONDICIÓN DE DISCAPACIDAD  

VÍCTIMAS DEL CONFLICTO ARMADO 

 
LÍBANO TOLIMA 

 

 
EVIDENCIAS ANEXO # 3 

ESTRATEGIA RBC ENTORNO 
HOGAR 

 
 
 

02 de octubre al 28 de octubre 2025 
 



 

Estrategia Rehabilitación Basada en la Comunidad - RBC  
 

Mes # 6 

Profesional: AURA MILENA ARANGO GARCIA 
Municipio:  LIBANO    TOLIMA 

IDENTIFICACIÓN DE PcD  SESIONES TOTAL 4  

No. 
TIPO  
DOC 

NUMERO DE 
ID. 

NOMBRE y APELLIDO  
(Persona con Discapacidad) 

Sesión 1 Sesión 2 Sesión 3 
Sesión 4 

Cierre 

1 
CC 2334893 

ALEJANDRO ALFREDO DE JESÚS 
DIAGAMA  2-oct-25 9-oct-25 16-oct-25 23-oct-25 

2 
CC 39765234 ANA ELISA SÁNCHEZ 2-oct-25 9-oct-25 16-oct-25 23-oct-25 

3 
CC 28826825 ESTHER JULIA COLORADO 2-oct-25 9-oct-25 16-oct-25 23-oct-25 

4 
CC 93297144 JOSÉ CRISÓSTOMO GALLO RAMÍREZ 2-oct-25 9-oct-25 16-oct-25 23-oct-25 

5 
CC 1104702956 JUAN CAMILO MORENO CUERVO 3-oct-25 10-oct-25 17-oct-25 24-oct-25 

6 
CC 5943599 LUIS CARLOS SÁNCHEZ MILLÁN 3-oct-25 10-oct-25 17-oct-25 24-oct-25 

7 
CC 28823869 OLGA PINEDA  3-oct-25 10-oct-25 17-oct-25 24-oct-25 

8 
CC 1104708181 SERGIO DANIEL RUBIO 3-oct-25 10-oct-25 17-oct-25 24-oct-25 

 

 

 



 

 

 HOSPITAL NUESTRA SEÑORA DE LOURDES E.S.E DE 
ATACO – TOLIMA 
NIT. 890.703.266 - 9 

ACTA SESION 1 

  
ACTA SESION No 1 

REALIZACION DE LA RBC 

Municipio: LÍBANO TOLIMA 

ACTIVIDADES REALIZADAS POR EL CONTRATISTA 

Obligación Contractual Producto 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
1.- Realizar en el ámbito urbano la estrategia 
Rehabilitación Basada en Comunidad, 
interviniendo en el entorno hogar y 
comunitario, orientando hacia el procedimiento 
de certificación y registro de localización y 
caracterización de discapacidad en Líbano 
Tolima, para lo cual se atenderán un total de 
24 FAMILIAS de PCD VICTIMAS DEL 
CONFLICTO ARMADO EN LÍBANO TOLIMA 

Se cumple lo descrito en el Ítem en mención, 
alcanzando lo proyectado para el Sexto mes de 
contrato Ciclo 3 de atención en el municipio de Líbano 
Tolima y según concertación realizada beneficiando a 
08 personas con discapacidad PcD – víctimas del 
conflicto armado y sus familias, dando cumplimiento a 
la meta de atención proyectada de 24 PcD víctimas del 
conflicto armado beneficiadas y sus familias en el 
municipio de Líbano Tolima. 

 
Primera Sesión 
Se realizan visitas en donde se hace presentación por 
parte de la Profesional en Fisioterapia, de la Personas 
con discapacidad PcD y de sus familias, permitiendo 
generar un ambiente empático, cálido y de confianza. 
A su vez se realiza reconocimiento y caracterización 
de cada familia diligenciando el formato para visita 
familiar, identificando datos personales, 
características individuales y sus particularidades por 
tratarse de población en condición de doble 
vulnerabilidad. 
Seguido se da paso a la socialización de la estrategia 
rehabilitación Basada en la Comunidad RBC y sus 
componentes; indicando objetivos, alcance, 
componentes de la misma. 
Se explica que la RBC - Rehabilitación Basada en la 
Comunidad es una estrategia de desarrollo 
socioeconómico e inclusión social que permite: 

a. Satisfacer necesidades básicas, 
b. Crear oportunidades, 
c. Desarrollar capacidades, 
d. Apoyar y trabajar con las Organizaciones de 

Personas con Discapacidad y Grupos de 
Apoyo, 

e. Involucrar la participación intersectorial, 
f. Promover el liderazgo y la participación de los 

gobiernos locales y 
g. Aprovechar los sistemas legislativos, jurídicos 

y sociales del país 
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 Se explica que, en el marco de la estrategia, se 

fomenta en las comunidades, las Entidades 
Administradoras de Planes de Beneficios (EAPB), las 
Personas con Discapacidad PcD, sus familias, el 
personal de salud y de RBC, el conocimiento en 
discapacidad y la implementación de estrategias de 
inclusión. Propendiendo por eliminar las concepciones 
equivocadas y actitudes negativas hacia las Personas 
con Discapacidad PcD. 

 
A su vez se indica que, como Promoción de la salud 
se enfatiza en la importancia de educar sobre estilos 
de vida saludables: higiene, alimentación, actividad 
física, incluidos aquellas personas con movilidad 
reducida, alteraciones cardíacas o pulmonares. 

 
De igual manera se explica sobre la relevancia de que 
las Personas con Discapacidad PcD creen y participen 
en grupos de autoayuda, así como para educarse y 
desempeñarse como líderes promotores de salud, 
haciendo énfasis en recibir orientación de personas en 
condiciones similares e intercambiar conocimientos, 
en ocasiones es de mayor utilidad y aceptación. 

 
Se explica a su vez que desde la prevención se 
identifica la necesidad de que conozcan los diferentes 
programas de prevención existentes en el municipio lo 
cual permitirá el empoderamiento en temáticas 
importantes como derechos, deberes, rutas de 
atención, entre otros, garantizando un goce efectivo de 
derechos. 

 
Se orientó de igual manera en esta primera visita 
sobre la ruta para acceder al proceso de certificación 
de Discapacidad. Se socializo video a través de link de 
YouTube. 
https://www.youtube.com/watch?v=WjyJ1608JEw 

Se recuerda fecha a las PcD y sus familias para la 
realización de la segunda sesión 

2. Realizar informe con memoria fotográfica, 
Entregar informes que se requieran para el 
apoyo al cargue de las plataformas RUSICST 
y SIGO y las planillas se pasarán a un formato 
Excel luego de ser firmadas por la comunidad 
asistente a las jornadas de población con 
discapacidad con el respectivo análisis de 
acuerdo a los ítems contenidos en la planilla de 

Se realiza informe con memoria fotográfica de la 
sesión en el Municipio de Líbano Tolima Ciclo 3. 
Se diligenciaron los respectivos consentimientos 
informados que se firmaron por parte de la Persona 
con Discapacidad PcD/o y su familiar o cuidador. 

Se adjunta planilla de asistencia con enfoque 
diferencial 
Se diligencia en formato Excel los datos de las 
personas intervenidas teniendo en cuenta enfoque 

http://www.youtube.com/watch?v=WjyJ1608JEw
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enfoque diferencial que suministre la 
Secretaria de Salud del Departamento 

diferencial, formatos los cuales se entregan para este 
Sexto informe de 08 familias con PcD - víctimas del 
conflicto armado en Líbano Tolima 

EVIDENCIAS FOTOGRAFICAS 
Municipio de Líbano Tolima 

Ciclo 3 
        
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

Alejandro Alfredo de Jesús Diagama 
Discapacidad Múltiple 

Olga Pineda 
Discapacidad Múltiple 

Ana Elisa Sánchez 
Discapacidad Física 

José Crisóstomo Gallo 
Discapacidad Múltiple 

Juan Camilo Cuervo 
Discapacidad Intelectual 

Luis Carlos Sánchez 
Discapacidad Múltiple 

Sergio Daniel Rubio 
Discapacidad Múltiple 

Esther Julia Colorado 
Discapacidad Física 
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Usuarios viendo el Video de Registro de Localización y Proceso de Certificación 

https://www.youtube.com/watch?v=WjyJ1608JEw  

SOCIALIZACIÓN DE LA ESTRATEGIA RBC  

 
 

 

CONTRATISTA: 
 
 
AURA MILENA ARANGO GARCIA 
FISIOTERAPEUTA ESPECIALISTA 

 
FIRMA 

 

http://www.youtube.com/watch?v=WjyJ1608JEw


https://v3.camscanner.com/user/download


https://v3.camscanner.com/user/download


https://v3.camscanner.com/user/download


https://v3.camscanner.com/user/download


https://v3.camscanner.com/user/download


https://v3.camscanner.com/user/download


https://v3.camscanner.com/user/download


https://v3.camscanner.com/user/download
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Nombre 
de PCD 

Tipo discapacidad Diagnóstico Ayuda 
Técnica 

Compromiso 
Familiar 

Sostenimiento 

Alejandro 
Alfredo de 

Jesús 
Diagama 

Múltiple 
(Auditiva/física) 

Demencia Audífono Alto Hijos 

Ana Elisa 
Sánchez 

Física Artrosis 
Degenerativa 

Ninguna Medio Cónyuge 

Esther 
Julia 

Colorado 

Física Secuelas de 
Poliomielitis  

Bastón y 
caminador 

Alto Hijo – Cónyuge- 
Subsidio de 

Colombia mayor  
José 

Crisóstomo 
Gallo 

Ramírez 

Múltiple (Auditiva 
/Intelectual) 

Secuelas de 
traumatismo 
intracraneal 

Dispositivo 
auditivo 

Alto Hijos 

Juan 
Camilo 
Moreno 
Cuervo 

Intelectual Retardo 
Mental 

Moderado/ 
Autismo 

Ninguna Medio Trabajo 
independiente 
de la madre- 

venta ambulante 
Luis Carlos 
Sánchez 

Millán 

Múltiple 
(Física/Visual/Intelectual) 

Secuelas de 
ACV 

Ninguno Alto Hijo –Subsidio 
de Colombia 

mayor 
Olga 

Pineda 
Múltiple 

(física/auditiva/visual/Mental) 
Secuelas de 

ACV 
Caminador Bajo Hijos 

Sergio 
Daniel 
Rubio 

Múltiple (Visual/Psicosocial) Retardo 
Mental 

Moderado/ 
Baja visión   

Ninguna Alto Trabajo del 
padre – 

independiente 
vendedor  

• Los usuarios atendidos y sus familias cuentan con atención integral en salud. 6 
usuarios en régimen subsidiado y 2 en régimen contributivo. 

• Todas las PcD incluidas en el Ciclo 3, son Víctimas del conflicto armado por el hecho 
victimizante de Desplazamiento forzado.  

• El 63% de las familias (5) cuentan con un cabeza de Hogar identificado como el padre 
de la familia. El otro 37% identifica a la madre como la cabeza del grupo familiar.  

• En el 100% de los casos del Ciclo 3, se requiere cuidado y acompañamiento 
permanente. Se identifica al cuidador de la familia, siendo el 75% mujeres familiares 
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las encargadas de la labor (6 casos). El otro 25%, están siendo cuidados por madres y 
hijos. Todos los casos viven acompañados por algún miembro de la familia. 

• En 2 de los casos (25%) los usuarios expresan la necesidad de contar con ayuda 
técnica de apoyo para desplazamiento (caminador o bastón) en los dos casos, 
cuentan con la ayuda técnica. 2 usuarios cuentan con audífonos (25%). El otro 50% 
no informa necesitar algún tipo de ayuda técnica.   

• 4 de los casos asisten a terapias de manera ocasional (50%), según valoraciones 
médicas y necesidades solicitadas. Ninguno expresa barrera para el acceso a este 
servicio, con el que cuanta el ESE municipal de manera constante. 

• En el Ciclo 3, 5 de los casos (63%) tienen discapacidad múltiple, 2 de los casos tienen 
diagnósticos relacionados con discapacidad física (25%) y 1 caso (13%) tiene 
discapacidad intelectual. 

• El nivel de participación de las PcD visitadas, es adecuado, ya que asisten a 
actividades familiares, religiosas, culturales y ciudadanas.  

• En cuanto al conocimiento de sus derechos, 4 personas (50%) expresaron conocerlos 
a través de encuentros desarrollados por el ente territorial. El otro 50% informó no 
conocerlas. En todos los casos se hizo el taller de derechos de las PcD.  

• Todas las PcD incluidas en este ciclo, viven acompañadas. 
• En todos los casos, existe apoyo familiar para el sustento. Entre ellos, 5 reciben apoyo 

de los hijos (63%), 2 reciben su sustento por parte de sus cónyuges (25%) y 2, reciben 
el apoyo por parte de sus progenitoras (25%). En dos casos apoyados por los hijos, 
existe además un apoyo de subsidio estatal por el programa Colombia mayor.  

• 1 de los participantes (13%) se encuentra vinculado a la asociación de discapacidad 
con la que cuenta el municipio, el 87% restante (7 PcD) informan no conocer sobre el 
funcionamiento de la asociación ASDISLI. Se entrega contacto del presidente para 
que se vinculen a ella.   

 

NOMBRES Y APELLIDOS FIRMA 

AURA MILENA ARANGO GARCÍA –  
FISIOTERAPEUTA ESPECIALISTA 

 
 

Se anexan los formatos de Visita Familiar Estrategia RBC. Ciclo 3 
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ACTIVIDADES REALIZADAS POR EL CONTRATISTA 

Obligación Contractual Producto 

 
1. Sensibilizar a la comunidad vecina 

de las familias y a organizaciones 
de discapacidad si las hay. 

  

Para el Ciclo 3, se lleva a cabo Jornada de información 
en salud dirigida a comunidad vecina de las personas son 
discapacidad, contando a su vez con la participación de 
PcD, permitiendo brindar pautas efectivas visibilizando el 
enfoque diferencial, el respeto a la diversidad, conocer 
sobre la estrategia Rehabilitación Basada en la 
Comunidad R.B.C, y estrategia cuidando para cuidar 
 
Como LOGRO se identifica la participación nutrida y 
activa de la comunidad, actitud receptiva frente al 
desarrollo de la Jornada. 
 
Las temáticas abordadas fueron: 
 
* Enfoque diferencial, el respeto a la diversidad 
Se indica que el Enfoque Diferencial es una medida que 
le permite al Estado (alcaldías, gobernaciones, otros) 
identificar las razones por las cuales un grupo poblacional 
o comunidad no goza o ejerce sus derechos humanos, de 
forma que pueda plantear políticas públicas, programas o 
medidas que modifiquen esa situación. 
Se enfatiza que la discriminación constituye un 
obstáculo para el aumento del bienestar de la 
sociedad y de la familia, entorpece el pleno desarrollo del 
país y de la humanidad, impide el disfrute de los derechos 
humanos y las libertades fundamentales, y no respeta la 
dignidad humana. 
Se indica que es deber del Estado garantizar 
condiciones para que todas las personas gocen de 
los mismos derechos, libertades y oportunidades, en 
condiciones de real y efectiva igualdad y sin 
discriminación. Igualmente, estableció la obligación de 
proteger especialmente a los grupos discriminados o 
marginados y a las personas que, por su condición 
económica, física o mental, se encuentren en 
circunstancia de debilidad manifiesta. 
 
Se explica que todas las personas pueden generar un 
gran aporte al bienestar de la familia y al desarrollo de la 
sociedad. Por eso el respeto y la aceptación de las 
diferencias y de la diversidad humana, la igualdad de 

ACTA SENSIBILIZACION VECINAL y/o ORGANIZACIONES DE DISCAPACIDAD EN 
LA ESTRATEGIA R.B.C 

Municipio: LIBANO  



 HOSPITAL NUESTRA SEÑORA DE LOURDES E.S.E DE 
ATACO – TOLIMA 

 NIT. 890.703.266 - 9 
ACTA SESION SENSIBILIZACION VECINAL Y/O 

ORGANIZACIONES DE DISCAPACIDAD 
 

________________________________________________________________________________ 

 

oportunidades, la solidaridad, la unión de esfuerzos, la 
integración, la cooperación, la responsabilidad común y 
las relaciones amistosas son indispensables para valorar, 
estimular, impulsar y aprovechar el potencial humano, las 
contribuciones y avances significativos a la paz, al 
desarrollo económico, social y humano de la sociedad, a 
la erradicación de la pobreza, al bienestar pleno y 
completo de todos, al fortalecimiento del sentido de la 
dignidad, de la autoestima y de pertenencia, y a la 
preservación de las identidades culturales. 
 
* Rehabilitación Basada en la comunidad R.B.C., se 
explica que es una estrategia de desarrollo 
socioeconómico e inclusión social que permite: 
 

a. Satisfacer necesidades básicas,  
b. Crear oportunidades,  
c. Desarrollar capacidades,  
d. Apoyar y trabajar con las Organizaciones de 

Personas con Discapacidad y Grupos de Apoyo,  
e. Involucrar la participación intersectorial,  
f. Promover el liderazgo y la participación de los 

gobiernos locales y 
g. Aprovechar los sistemas legislativos, jurídicos y 

sociales del país 
 
Se indica que, en el marco de la estrategia, se fomenta 
en las comunidades, las Entidades Administradoras de 
Planes de Beneficios (EAPB), las Personas con 
Discapacidad PcD, sus familias, el personal de salud y de 
RBC, el conocimiento en discapacidad y la 
implementación de estrategias de inclusión, se tiene 
como propósito el eliminar las concepciones equivocadas 
y actitudes negativas hacia las Personas con 
Discapacidad PcD.  
 
Se invita de igual manera para que las Personas con 
Discapacidad PcD creen y participen en grupos de 
autoayuda, así como para educarse y desempeñarse 
como líderes promotores de salud, haciendo énfasis en 
recibir orientación de personas en condiciones similares 
e intercambiar conocimientos, en ocasiones es de mayor 
utilidad y aceptación. 
 
 
Se explica sobre la ruta para acceder al proceso de 
certificación de Discapacidad y se socializo video a través 
de link de YouTube. 
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https://www.youtube.com/watch?v=WjyJ1608JEw 

 
*Estrategia cuidando para cuidar 
 
Dentro de la estrategia cuidando para cuidar se enfatiza 
en que el cuidar de alguien es una labor, exigente y 
satisfactoria; la cual demanda tiempo, esfuerzo físico y 
emocional, por tanto, el cuidado de una persona cercana 
o de un ser querido puede vivirse como una experiencia 
digna y merecedora de reconocimiento por la familia y la 
sociedad, pero también puede llegar a convertirse en una 
exigencia, o en una fuente de frustración, aún de 
enfermedad, para los cuidadores. 
 
Se explica que la labor del cuidador se hace 
indispensable cuando la persona necesita asistencia para 
llevar a cabo sus actividades básicas cotidianas. Sin 
embargo, la labor del cuidador inicia desde el momento 
mismo de la primera cita médica, brindándole 
acompañamiento y apoyo emocional durante todo el 
proceso de la enfermedad a la persona con Discapacidad 
PcD.  
 
Se promueve y promociona el cuidado y el autocuidado 
que debe brindarse para conservar la salud, se socializan 
prácticas y hábitos saludables en aras de prevenir 
enfermedades crónicas prevenibles, enfatizando en una 
adecuada alimentación incluido el consumo de frutas y 
verduras, así como también el fomento de un estilo de 
vida activo y el no consumo de tabaco y alcohol, 
precisando el continuo lavado de manos, el auto 
distanciamiento y el uso adecuado del tapabocas cuando 
se tengan enfermedades infecto contagiosas.  
 

https://www.youtube.com/watch?v=WjyJ1608JEw
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Se precisa la Jornada fue lúdica – educativa permitiendo 
aprender utilizando diferentes técnicas y dinámicas 
 
 

2. Realizar informe con memoria 
fotográfica, Entregar informes que se 
requieran para el apoyo al cargue de las 
plataformas RUSICST y SIGO y las 
planillas se pasarán a un formato Excel 
luego de ser firmadas por la comunidad 
asistente a las jornadas de población con 
discapacidad con el respectivo análisis de 
acuerdo a los ítems contenidos en la 
planilla de enfoque diferencial que 
suministre la Secretaria de Salud del 
Departamento 

Se realiza informe con memoria fotográfica de la sesión 
se sensibilización vecinal en el municipio de Líbano – 
Ciclo 3 
Se hace entrega de material educativo aportado por la 
Secretaría de Salud del Tolima. 
Se diligencio en formato Excel los datos de las personas 
intervenidas teniendo en cuenta enfoque diferencial  
 

 
  

EVIDENCIAS FOTOGRAFICAS 
Municipio de Líbano 
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SENSIBILIZACIÓN VECINAL 
EN VIVIENDAS Y ESTABLECIMIENTOS DE LOS SECTORES DONDE HABITAN LAS PcD 

BENEFICIARIAS DE LA RBC – CICLO 3 

 

 

CONTRATISTA:  
 

 
AURA MILENA ARANGO GARCIA 
FISIOTERAPEUTA ESPECIALISTA  

FIRMA 
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CC 28826825 ESTHER JULIA COLORADO S.D. 3115439394
CLL. 1 A # 7 - 43 

20 DE JULIO

X X
NUEVA 
EPS-S

X X 4 X 2 EN FISICO PLANILLA 

CC 2337857 ARNOLDO S.D. ROMERO S.D. 3115439394
CLL. 1 A # 7 - 43 

20 DE JULIO

X X
NUEVA 
EPS-S

X X X X EN FISICO PLANILLA 

CC 1104702956 JUAN CAMILO MORENO CUERVO 3154284938
MZ. 26 CS. 7 
PROTECHO

X X NUEVA 
EPS-S

X X 5 X 2 EN FISICO PLANILLA 

CC 42071178 GLORIA INES CUERVO AGUIRRE 3154284938
MZ. 26 CS. 7 
PROTECHO

X X NUEVA 
EPS-S

X X X X EN FISICO PLANILLA 

CC 93297144 JOSE CRISOSTOMO GALLO RAMÍREZ 3125358234 POLKA CS. 128

X X
NUEVA 
EPS-S

X X 7 X 2 EN FISICO PLANILLA 

CC 21145408 MARIA ELSA HUESO GÓMEZ 3125358234 POLKA CS. 129

X X
NUEVA 
EPS-S

X X X X EN FISICO PLANILLA 

CC 39765234 ANA ELISA SANCHEZ S.D. 3114594916
CLL. 1 A # 7 - 73 

20 DE JULIO

X X NUEVA 
EPS-S

X X 4 X X 2 EN FISICO PLANILLA 

CC 93415891 GONZALO S.D. MARTÍNEZ ESCOBAR 3114594916
CLL. 1 A # 7 - 73 

20 DE JULIO

X X NUEVA 
EPS-S

X X X EN FISICO PLANILLA 

CC 5943599 LUIS CARLOS MILLÁN S.D. 3154760975
MZ. 15 CS. 8 
PROTECHO

X X NUEVA 
EPS-S

X X 4

X

X 2 EN FISICO PLANILLA 

CC 31872934 DORA INES MEDINA S.D. 3154760975
MZ. 15 CS. 8 
PROTECHO

X X NUEVA 
EPS-S

X X X EN FISICO PLANILLA 

CC 28823869 OLGA S.D. PINEDA DE DIAGAMA 3106499992
MZ. 15 CS 3 
PROTECHO

X X COMPE
NSAR

X X X 7 X 2 EN FISICO PLANILLA 

CC 28823869 OLGA LUCIA DIAGAMA PINEDA 3106499992
MZ. 15 CS 3 
PROTECHO

X X NUEVA 
EPS-S

X X 4

X

X EN FISICO PLANILLA 

CC 23334893 ALEJANDRO
ALFREDO DE 

JESUS DIAGAMA ESPITIA 3106499992
MZ. 15 CS 3 
PROTECHO

X X COMPE
NSAR

X X X 7 X 2 EN FISICO PLANILLA 

CC 28823869 OLGA LUCIA DIAGAMA PINEDA 3106499992
MZ. 15 CS 3 
PROTECHO

X X NUEVA 
EPS-S

X X 4

X

X EN FISICO PLANILLA 

CC 1104708181 SERGIO DANIEL RUBIO S.D. 3214085370 CRA. 11 # 2 - 12

X X NUEVA 
EPS-S

X X 7 X 3 EN FISICO PLANILLA 

CC 65713366 BERTA MARIA MORALES S.D. 3214085370 CRA. 11 # 2 - 13

X X NUEVA 
EPS-S

X X X EN FISICO PLANILLA 

CC 5943442 EVELIO S.D. RUBIO S.D. 3214085370 CRA. 11 # 2 - 14

X X NUEVA 
EPS-S

X X

X

X EN FISICO PLANILLA 

PÁGINA _1_ de _1__

VERSIÓN: 

CODIGO: 

Hora inicio: 

Tema:

R EGIM EN  
SA LUD

R A N GOS ED A D  

Libano - Tolima

GOBERNACIÓN DEL TOLIMA 
SISTEMA INTEGRADO DE GESTIÓN

MACROPROCESO: 

REGISTRO DE ASISTENCIA A EVENTOS CON ENFOQUE DIFERENCIAL 

FIRMA

5:30 p.m.

Implementacion de la R.B.C en el municipio de Líbano Tolima 

REALIZACION DE LA ESTRATEGIA REHABILITACION BASADA EN LA COMUNIDAD R.B.C.

Vigente desde: 27/07/2017

8:00 a. m.

Teléfono - 
Celular

Hora 
finalización:

TOLIMA

PLAN DE INTERVENCIONES COLECTIVAS

Fecha: Objetivo: 

PRIMER 
NOMBRE

PRIMER 
APELLIDO 

NECESIDAD: 1.Salud 2. Secretaria del Interior 3.Derechos Humanos. 4. Participación 

Comunitaria  5. Otra.

* TIPOS DE VICTIMAS: 1-Acto Terrorista/Atentados/Combates /Enfrentamientos/Hostigamientos,2-

Amenaza,3-Delitos contra la libertad y la integridad sexual en desarrollo del conflicto armado,4-

Desaparación forzada,5-Homicidio,6- Masacre,7-Mina antipersonal, Munición sin explotar y artefacto

explosivo improvisado,8- Secuestro. 9- Tortura. 10- Vinculación de niños, niñas y adolescentes a

actividades relacionadas con grupos armados, 11- Abandono o despojo forzado de tierras, 12- Otro. 13-

NR (No Responde)

01 deOctubre a 28 de Octubre de 2025

AURA MILENA ARANGO GARCIA 

SEXO

Dirección

ET N IA
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po
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 ** Discapacidades:    1, visual.      2. auditiva. 

3 sordo ceguera.      4. física.      5. intelectual. 

6. psicosocial      7. múltiple                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                          

Numero de 
Identificación  

SEGUNDO 
NOMBRE 

SEGUNDO 
APELLIDO 

Lugar:

Encargado: Municipio:  

Area Geografica
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OBJETIVO 
Realizar el análisis de las planillas de Enfoque diferencial de las familias 
objeto de la RBC Ciclo 3 

FUENTE 
Planillas de Asistencia Enfoque Diferencial Municipio de Líbano 

Tolima Ciclo 3 
ANALIZADO POR:  Aura Milena Arango García – Fisioterapeuta Especialista  
 

RBC PERSONAS EN CONDICIÓN DE DISCAPACIDAD VÍCTIMAS DEL CONFLICTO ARMADO 2025 
LÍBANO TOLIMA - CICLO 3  

ANÁLISIS DE PLANILLAS ENFOQUE DIFERENCIAL 

 
NÚMERO DE PERSONAS                                    

PARTICIPANTES RBC:  17 

 
TIPO DE DOCUMENTO 

OTROS 
DOCUMENTOS  CÉDULA 

0 17 

0% 100% 
 

 
En relación al tipo de documento, las 17 personas participantes (100%) en la implementación 
de la estrategia RBC en el Ciclo 3 en el municipio del Líbano Tolima, cuentan con cédula de 
ciudadanía; siendo 2 adultos (25%) y 6 Adultos Mayores (75%)  
 

SEXO 

HOMBRE MUJER  
8 9 

47% 53% 
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En cuanto a la distribución por sexo, 8 participantes (47%) son hombres y 9 participantes 
(53%) son mujeres.  
 

IDENTIDAD DE GÉNERO  

MASCULINO FEMENINO 
8 9 

47% 53% 
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Del mismo modo, se distribuyen los datos en cuanto a la identidad de género, siendo 8 
personas identificadas con género masculino (47%) y 9 personas (53%) con género 
femenino.  

 

ORIENTACIÓN SEXUAL 

HETEROSEXUAL OTROS 
17 0 

100% 0% 
 

 
 
Con respecto a la orientación sexual, las 17 personas participantes se identifican como 
heterosexuales (100%). 
 
Continuando con el análisis de las planillas de enfoque diferencial, se verifica el estado de 
aseguramiento, garantizando que el 100% se encuentra en alguna EPS.  15 de ellas (88%) 
están en régimen subsidiado y 2 (12%) en régimen contributivo como beneficiarios con 
portabilidad. 

 

VERIFICACIÓN ESTADO DE 
ASEGURAMIENTO 

RÉGIMEN 
SUBSIDIADO 

RÉGIMEN 
CONTRIBUTIVO 

15 2 
88% 12% 

NUEVA EPS-S COMPENSAR 
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15 de ellas están en la Nueva EPS subsidiada (88%), 2 (12%) en Compensar contributivo 
como beneficiarios, garantizando en todos los casos el acceso a los servicios de salud.  
 
En cuanto al ítem, condición de discapacidad, 10 personas, correspondientes al 59% de los 
participantes, tienen alguna discapacidad. Los 7 restantes (41%) no reportan discapacidad. 
 

CONDICIÓN DE DISCAPACIDAD 

SI NO 
10 7 

59% 41% 
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En relación a la condición de discapacidad, 5 personas, correspondientes al 50%  presentan 
una discapacidad Física, 1 persona con discapacidad intelectual que representa el 10% y 4 
presentan discapacidad con hasta 2 categorías presentes.  
 

 

TIPO DE DISCAPACIDAD 
FÍSICA 

(4) 
INTELECTUAL 

(5) 
MÚLTIPLE 

(7) 
5 1 4 

50% 10% 40% 
 
 

 
 

En relación a la caracterización de personas víctimas del conflicto armado en el Ciclo 3, 
encontramos que los 17 participantes (100%), son personas que se encuentran reconocidas 
en el RUV por el hecho victimizante de desplazamiento forzado.  
 

VÍCTIMAS DEL CONFLICTO ARMADO 

SI NO 
17 0 

100% 0% 
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Continuando con el análisis del Enfoque Diferencial de la población atendida, encontramos la 
siguiente en distribución de participantes que en cada Hogar se identifica 8 personas (47%) 
como cabeza de hogar. En general, también ejerce el rol de cuidador de la PcD. Los 9 
restantes (53%) son familiares que participaron de la Estrategia. 
 
 

CABEZA DE HOGAR 

SI NO 

8 9 
47% 53% 

 
 

 
 

 



  
GOBERNACIÓN DEL TOLIMA 

SISTEMA INTEGRADO DE GESTION 

Código:  
FOR-MC-023 

Versión: 05 

PROCESO MEJORAMIENTO CONTINUO Pág. 7 de 8 

ANÁLISIS ENFOQUE DIFERENCIAL                   
RBC CICLO 3 – LÍBANO TOLIMA 

Vigente desde: 
25/06/2024 

 
Siguiendo con la presentación del enfoque diferencial, según distribución por edad, 
encontramos: 
 

DISTRIBUCIÓN POR EDAD 
0-5 AÑOS 6-12 AÑOS 13-17 AÑOS 18-28 AÑOS 29-59 AÑOS MÁS 60 AÑOS 

0 0 0 0 6 11 
0% 0% 0% 0% 35% 65% 

 

 
 

11 personas (65%) son adultos mayores de 60 años y los 6 restantes (35%) se encuentran 
en edades entre 29 y 59 años. En este ciclo no hubo participantes de otros grupos de edad. 
Lo que permite inferir que la mayoría de las víctimas del conflicto armado interno ya están 
alcanzando la adultez mayor, sumando una condición de vulnerabilidad adicional a su 
condición de victimas del conflicto armado y de persona con discapacidad. 
 

# INTEGRANTES POR FAMILIA 
7 FAMILIAS 1 FAMILIA  

2  3 
88% 13% 
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En cuanto al número de integrantes por familia, es importante aclarar que se focalizaron 
grupos familiares para darle cumplimiento a las acciones de implementación en el entorno 
hogar. Por ello, encontramos que 7 de las 8 familias (88%) cuentan con 2 integrantes y 1 
familia (13%) tiene 3 participantes, esta realidad encierra un problema subyacente familias 
que se encuentran en el ciclo de vida de vejez transitando procesos de salud y discapacidad 
con poco apoyo externo. 
 
Para finalizar, se concluye que se cumple con la meta establecida. Las acciones de RBC – 
Ciclo 3 en el municipio del Líbano han brindado las actividades de PIC de información, 
educación y orientación a 8 personas en Condición de Discapacidad y a sus familias, 
cuidadores o acompañantes, que ha sido de gran impacto y apoyo para esta población. 
 

NOMBRES Y APELLIDOS FIRMA 

AURA MILENA ARANGO GARCÍA –  
FISIOTERAPEUTA ESPECIALISTA 

 
 

Se anexa en físico y en CD Planilla en Excel Enfoque Diferencial - RBC Ciclo 3 del 
Municipio del Líbano Tolima. 
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TI 1104701242 EVA MARÍA CUERVO MARÍN 3187997451
CLL. 6 # 1 C - 
52 COLOYITA

1 X X
NUEV
A EPS-

S
X X 4 X 4 EN FISICO PLANILLA 

CC 65716987 NERIED S.D. MARÍN COBALEDA 3187997451
CLL. 6 # 1 C - 
52 COLOYITA

X X
NUEV
A EPS-

S
X X X X EN FISICO PLANILLA 

CC 93292673 ELISANDER S.D. CUERVO GARCÍA 3187997451
CLL. 6 # 1 C - 
52 COLOYITA

X X
NUEV
A EPS-

S
X X X EN FISICO PLANILLA 

RC 1189716978 EITHAN ANDRÉS CUERVO BURGOS S.D.
CLL. 6 # 1 C - 
52 COLOYITA

X X
NUEV
A EPS-

S
X X X EN FISICO PLANILLA 

CC 93296424 JHON WILMAR OSORIO ARENAS 3214108004
CLL. 5 # 7 - 
47 ESTADIO

X X
NUEV
A EPS-

S
X X 4 X X 2 EN FISICO PLANILLA 

CC 93299808 JUAN S.D. PACHÓN HERRERA 3213123406
CLL. 5 # 7 - 
47 ESTADIO

X X
NUEV
A EPS-

S
X X 4 X EN FISICO PLANILLA 

CC 5945767 LUIS ALIRIO CASTAÑO ARENAS 3138433536
CLL. 10 # 8-02 

PINOS
X X

NUEV
A EPS-

S
X X X X 3 EN FISICO PLANILLA 

CC 93292843 LUIS FERNANDO CASTRO RENDÓN 3115605905
CLL. 10 # 8-02 

PINOS
X X

NUEV
A EPS-

S
X X X EN FISICO PLANILLA 

CC 28812819 AURA MARÍA PATIÑO GONZÁLEZ 3202081279
CLL. 10 # 8-02 

PINOS
X X

NUEV
A EPS-

S
X X EN FISICO PLANILLA 
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Dirección

ET N IA



 

N
E

C
E

S
ID

A
D

R
u

ra
l

U
rb

an
a

M
as

cu
lin

o

Fe
m

en
in

o

LG
B

TI
Q

+

EP
S 

Co
nt

ri
bu

ti
vo

Su
bs

id
ia

do
Co

ti
za

nt
e

B
en

ef
ic

ia
ri

o

D
es

m
ov

ili
za

do
R

ei
nc

or
po

ra
do

s

V
ic

ti
m

a 
 C

on
fl

ic
to

 A
rm

ad
o 

PE
R

SO
N

A
  P

CD

H
A

B
IT

A
N

TE
 D

E 
CL

L

M
ig

ra
nt

e
Pu

eb
lo

 R
ro

m
 o

 G
it

an
o

In
di

ge
na

N
A

R
P

M
es

ti
zo

M
ad

re
/P

ad
re

 C
ab

ez
a 

D
e 

H
o

g
ar

O
tr

o

D
e 

0 
- 

5

D
e 

6 
- 

11

D
e 

12
 -

 1
7

D
e 

18
-2

8

D
E 

 2
9 

A
 5

9 

M
ay

o
r 

o
  

ig
u

al
 a

 6
0

N
o.

 In
te

gr
an

te
s 

N
uc

le
o 

Fa
m

ili
ar

CODIGO: 

Hora inicio: 

Tema:

R EGIM EN  
SA LUD

R A N GOS ED A D  

Líbano - Tolima

MACROPROCESO: 

REGISTRO DE ASISTENCIA A EVENTOS CON ENFOQUE DIFERENCIAL 

FIRMA

5:30 p.m.

Implementacion de la R.B.C en el municipio de Líbano Tolima - Vigencia 2025

REALIZACION DE LA ESTRATEGIA REHABILITACION BASADA EN LA COMUNIDAD R.B.C.

Vigente desde: 27/07/2017

8:00 a. m.

PÁGINA _1_ de _1__

VERSIÓN: 

TOLIMA

PLAN DE INTERVENCIONES COLECTIVAS

Fecha: Objetivo: 

PRIMER 
NOMBRE

PRIMER 
APELLIDO 

02 de Agosto a 28 de Octubre de 2025

GOBERNACIÓN DEL TOLIMA 
SISTEMA INTEGRADO DE GESTIÓN

T
ip

o
 d

e 
Id

en
ti

fi
ca

ci
ó

n
(C

C
, T

I, 
R

C
) 

 

Numero de 
Identificación  

SEGUNDO 
NOMBRE 

SEGUNDO 
APELLIDO 

Teléfono - 
Celular

Hora 
finalización:

Lugar:

Encargado: Municipio:  

Area Geografica

AURA MILENA ARANGO GARCIA 

SEXO

Dirección

ET N IA

CC 2334890 FRANCISCO S.D. DIAGAMA ESPITIA 3106499992
MZ. 15 CS. 3 

ISIDRO 
PARRA

X X
NUEV
A EPS-

S
X X 7 X 3 EN FISICO PLANILLA 

CC 2334893 ALEJANDRO
ALFREDO 
DE JESÚS

DIAGAMA ESPITIA 3203201569
MZ. 15 CS. 3 

ISIDRO 
PARRA

X X
COMP
ENSA

R
X X X 7

X

X EN FISICO PLANILLA 

CC 28822712 OLGA S.D. PINEDA ESPITIA 3106499992
MZ. 15 CS. 3 

ISIDRO 
PARRA

X X
COMP
ENSA

R
X X X 4 X EN FISICO PLANILLA 

CC 28823869 OLGA LUCÍA DIAGAMA PINEDA 3106499992
MZ. 15 CS. 1 

ISIDRO 
PARRA

X X
NUEV
A EPS-

S
X X 4 X 3 EN FISICO PLANILLA 

CC 6010663 ARIEL S.D. GUTIÉRREZ SILVA 3142533854
MZ. 15 CS. 1 

ISIDRO 
PARRA

X X
NUEV
A EPS-

S
X

X

X EN FISICO PLANILLA 

CC 5950836 DAIRO S.D. DIAGAMA PINEDA 3106499992
MZ. 15 CS.1 

ISIDRO 
PARRA

X X
ASME

T 
SALUD

X X X EN FISICO PLANILLA 

CC 65715284 BLANCA ESNEDI SUÁREZ RUEDA 3124546533
CLL. 3 # 16 -
349 FERIAS

X X
NUEV
A EPS-

S
X X 4 X 3 EN FISICO PLANILLA 

CC 1104703457 JEISSON S.D. COSME SUÁREZ S.D.
CLL. 3 # 16 -
349 FERIAS

X X
NUEV
A EPS-

S
X X X X EN FISICO PLANILLA 

CC 1005701644 YAZMÍN PIEDAD CAMELO VERANO S.D.
CLL. 3 # 16 -
349 FERIAS

X X
NUEV
A EPS-

S
X X EN FISICO PLANILLA 

CC 5853679 EVERCENIO S.D. ROMERO
BUSTAMANT

E
3161581814

CLL. 8 # 14 - 
56 SAN 

ANTONIO
X X

NUEV
A EPS-

S
X X 4 X 2 EN FISICO PLANILLA 

CC 1075263278 ANDREA S.D. ROMERO ROJAS S.D.
CLL. 8 # 14 - 

56 SAN 
ANTONIO

X X
NUEV
A EPS-

S
X X

X
X EN FISICO PLANILLA 
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Numero de 
Identificación  

SEGUNDO 
NOMBRE 

SEGUNDO 
APELLIDO 

Teléfono - 
Celular

Hora 
finalización:

Lugar:

Encargado: Municipio:  

Area Geografica

AURA MILENA ARANGO GARCIA 

SEXO

Dirección

ET N IA

CC 1107708954 ANGÉLICA S.D. DAZA MORENO 3155289847

URB. SAN 
ANTONIO 

TRR. 2 APTO. 
103

X X
NUEV
A EPS-

S
X X 7 X 2 EN FISICO PLANILLA 

CC 65717514 MARTHA LUCÍA MORENO S.D 3155289847

URB. SAN 
ANTONIO 

TRR. 2 APTO. 
104

X X
NUEV
A EPS-

S
X X

X

X EN FISICO PLANILLA 

CC 2394058 ARTURO S.D. GALINDO PEÑALOZA 3125456774
CLL. 1 # 7 A - 

10 REYES 
UMAÑA

X X
NUEV
A EPS-

S
X X 4 X 4 EN FISICO PLANILLA 

CC 65714259 MARTHA CECILIA CASTRO S.D. 3203531097
CLL. 1 # 7 A - 

10 REYES 
UMAÑA

X X
NUEV
A EPS-

S
X X X EN FISICO PLANILLA 

CC 93292869 JOSÉ ILDER GALINDO PEÑALOZA 3166856802
CLL. 1 # 7 A - 

10 REYES 
UMAÑA

X X
SALUD 
TOTAL

X X

X

X EN FISICO PLANILLA 

CC 1104708445 JENNY ALEXANDRA ORJUELA BELTRÁN 3166856802
CLL. 1 # 7 A - 

10 REYES 
UMAÑA

X X
SALUD 
TOTAL

X X X X EN FISICO PLANILLA 

CC 1104694490 MARLLELY S.D. CRISTANCHO S.D. 3125117630
CRA. 7 # 1 B - 

01 
JARAMILLO

X X
NUEV
A EPS-

S
X X 1 X 3 EN FISICO PLANILLA 

TI 1104710606 BRAYAN ANDRES HERRERA CRISTANCHO 3125117630
CRA. 7 # 1 B - 

01 
JARAMILLO

X X
NUEV
A EPS-

S
X X

X X

EN FISICO PLANILLA 

CC 93295179 REINALDO S.D. HERRERA CÁZARES 3105066696
CRA. 7 # 1 B - 

01 
JARAMILLO

X X
NUEV
A EPS-

S
X X X EN FISICO PLANILLA 
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Numero de 
Identificación  

SEGUNDO 
NOMBRE 

SEGUNDO 
APELLIDO 

Teléfono - 
Celular

Hora 
finalización:

Lugar:

Encargado: Municipio:  

Area Geografica

AURA MILENA ARANGO GARCIA 

SEXO

Dirección

ET N IA

TI 1104704389 JUAN ESTEBAN MUÑOZ SABOGAL 3180786262
CLL. 7 # 7 - 

54 SAN 
ANTONIO

X X
ASME

T 
SALUD

X X 7 X 2 EN FISICO PLANILLA 

CC 28817476 NOHORA IMELDA MUÑOZ SABOGAL 3180786262
CLL. 7 # 7 - 

54 SAN 
ANTONIO

X X
ASME

T 
SALUD

X X

X

X EN FISICO PLANILLA 

CC 65710954 LUZ NANCY FIGUEROA CARDOZO 3155401137
MZ. 15 CS. 8 
PROTECHO

X X
NUEV
A EPS-

S
X X 7 X 2 EN FISICO PLANILLA 

CC 38070445 LILIA DIVINA SANCHEZ FIGUEROA 3155401137
MZ. 15 CS. 8 
PROTECHO

X X
NUEV
A EPS-

C
X X X

X

X EN FISICO PLANILLA 

CC 5946496 HERNAN S.D. MUÑOZ GUZMÁN 3125126502
BARRIO LA 
POLKA CS. 

73
X X

NUEV
A EPS-

S
X X 4

X

X 2 EN FISICO PLANILLA 

CC 37342594 ROSA ELENA GELVES ALBARRACÍN 3115560903
BARRIO LA 
POLKA CS. 

74
X X

NUEV
A EPS-

S
X X X EN FISICO PLANILLA 

CC 93297308 JORGE ALFONSO LÓPEZ ORDOÑEZ 3202477719
CLL. 12 # 8 - 

27 PINOS
X X

NUEV
A EPS-

S
X X 1 X 2 EN FISICO PLANILLA 

CC 1104695091 ELIANA YULIETH ECHEVERRY MESA 3202477719
CLL. 12 # 8 - 

27 PINOS
X X

NUEV
A EPS-

S
X X

X

X EN FISICO PLANILLA 
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Numero de 
Identificación  

SEGUNDO 
NOMBRE 

SEGUNDO 
APELLIDO 

Teléfono - 
Celular

Hora 
finalización:

Lugar:

Encargado: Municipio:  

Area Geografica

AURA MILENA ARANGO GARCIA 

SEXO

Dirección

ET N IA

CC 52492626 SANDRA JANED RODRÍGUEZ S.D. 3117197293
INVASIÓN 

DIVINO NIÑO 
CS. 6

X X
NUEV
A EPS-

S
X X 4 X 3 EN FISICO PLANILLA 

CC 93298281 RONAL FABIÁN GONZÁLEZ S.D. 3228770679
INVASIÓN 

DIVINO NIÑO 
CS. 6

X X
NUEV
A EPS-

S
X X

X

X EN FISICO PLANILLA 

CC 5944259 VIRGILIO S.D. ARTEAGA RUÍZ 3228770679
INVASIÓN 

DIVINO NIÑO 
CS. 6

X X
NUEV
A EPS-

S
X X X EN FISICO PLANILLA 

CC 93286198 ADALBERTO S.D. GARZÓN PINZÓN 3124993002
CLL. 1 # 6 - 
23 REYES 

UMAÑA
X X

NUEV
A EPS-

S
X X 4 X 2 EN FISICO PLANILLA 

CC 65710574 SOR MARÍA GARZON PINZÓN 3124993002
CLL. 1 # 6 - 
23 REYES 

UMAÑA
X X

NUEV
A EPS-

S
X X

X

X EN FISICO PLANILLA 

CC 28826825 ESTHER JULIA COLORADO S.D. 3115439394
CLL. 1 A # 7 - 

43 20 DE 
JULIO

X X
NUEV
A EPS-

S
X X 4 X 2 EN FISICO PLANILLA 

CC 2337857 ARNOLDO S.D. ROMERO S.D. 3115439394
CLL. 1 A # 7 - 

43 20 DE 
JULIO

X X
NUEV
A EPS-

S
X X

X

X EN FISICO PLANILLA 

CC 1104702956 JUAN CAMILO MORENO CUERVO 3154284938
MZ. 26 CS. 7 
PROTECHO

X X
NUEV
A EPS-

S
X X 5 X 2 EN FISICO PLANILLA 

CC 42071178 GLORIA INES CUERVO AGUIRRE 3154284938
MZ. 26 CS. 7 
PROTECHO

X X
NUEV
A EPS-

S
X X

X

X EN FISICO PLANILLA 
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CODIGO: 

Hora inicio: 

Tema:

R EGIM EN  
SA LUD

R A N GOS ED A D  

Líbano - Tolima

MACROPROCESO: 

REGISTRO DE ASISTENCIA A EVENTOS CON ENFOQUE DIFERENCIAL 

FIRMA

5:30 p.m.

Implementacion de la R.B.C en el municipio de Líbano Tolima - Vigencia 2025

REALIZACION DE LA ESTRATEGIA REHABILITACION BASADA EN LA COMUNIDAD R.B.C.

Vigente desde: 27/07/2017

8:00 a. m.

PÁGINA _1_ de _1__

VERSIÓN: 

TOLIMA

PLAN DE INTERVENCIONES COLECTIVAS
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PRIMER 
NOMBRE

PRIMER 
APELLIDO 

02 de Agosto a 28 de Octubre de 2025

GOBERNACIÓN DEL TOLIMA 
SISTEMA INTEGRADO DE GESTIÓN

Ti
po

 d
e 

Id
en

tif
ic

ac
ió

n
(C

C
, T

I, 
R

C)
  

Numero de 
Identificación  

SEGUNDO 
NOMBRE 

SEGUNDO 
APELLIDO 

Teléfono - 
Celular

Hora 
finalización:

Lugar:

Encargado: Municipio:  

Area Geografica

AURA MILENA ARANGO GARCIA 

SEXO

Dirección

ET N IA

CC 93297144 JOSE
CRISOSTOM

O
GALLO RAMÍREZ 3125358234

POLKA CS. 
128

X X
NUEV
A EPS-

S
X X 7 X 2 EN FISICO PLANILLA 

CC 21145408 MARIA ELSA HUESO GÓMEZ 3125358234
POLKA CS. 

128
X X

NUEV
A EPS-

S
X X

X

X EN FISICO PLANILLA 

CC 39765234 ANA ELISA SANCHEZ S.D. 3114594916
CLL. 1 A # 7 - 

73 20 DE 
JULIO

X X
NUEV
A EPS-

S
X X 4

X

X 2 EN FISICO PLANILLA 

CC 93415891 GONZALO S.D. MARTÍNEZ ESCOBAR 3114594916
CLL. 1 A # 7 - 

73 20 DE 
JULIO

X X
NUEV
A EPS-

S
X X X EN FISICO PLANILLA 

CC 5943599 LUIS CARLOS MILLÁN S.D. 3154760975
MZ. 15 CS. 8 
PROTECHO

X X
NUEV
A EPS-

S
X X 4

X

X 2 EN FISICO PLANILLA 

CC 31872934 DORA INES MEDINA S.D. 3154760975
MZ. 15 CS. 8 
PROTECHO

X X
NUEV
A EPS-

S
X X X EN FISICO PLANILLA 

CC 28823869 OLGA S.D. PINEDA DE DIAGAMA 3106499992
MZ. 15 CS 3 
PROTECHO

X X
COMP
ENSA

R
X X X 7 X 2 EN FISICO PLANILLA 

CC 28823869 OLGA LUCIA DIAGAMA PINEDA 3106499992
MZ. 15 CS 3 
PROTECHO

X X
NUEV
A EPS-

S
X X 4

X

X EN FISICO PLANILLA 

CC 23334893 ALEJANDRO
ALFREDO 
DE JESUS

DIAGAMA ESPITIA 3106499992
MZ. 15 CS 3 
PROTECHO

X X
COMP
ENSA

R
X X X 7 X 2 EN FISICO PLANILLA 

CC 28823869 OLGA LUCIA DIAGAMA PINEDA 3106499992
MZ. 15 CS 3 
PROTECHO

X X
NUEV
A EPS-

S
X X 4

X

X EN FISICO PLANILLA 

CC 1104708181 SERGIO DANIEL RUBIO S.D. 3214085370
CRA. 11 # 2 - 

12
X X

NUEV
A EPS-

S
X X 7 X 3 EN FISICO PLANILLA 

CC 65713366 BERTA MARIA MORALES S.D. 3214085370
CRA. 11 # 2 - 

13
X X

NUEV
A EPS-

S
X X X EN FISICO PLANILLA 

CC 5943442 EVELIO S.D. RUBIO S.D. 3214085370
CRA. 11 # 2 - 

14
X X

NUEV
A EPS-

S
X X

X

X EN FISICO PLANILLA 
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OBJETIVO 
Realizar el análisis de las planillas de Enfoque diferencial de las familias 
objeto de la RBC  

FUENTE 
 Planillas de Asistencia Enfoque Diferencial Municipio de Líbano 
Tolima (3 ciclos de atención) para 24 familias con PcD - VCA 

ANALIZADO POR:  Aura Milena Arango García – Fisioterapeuta Especialista  
 

RBC PERSONAS EN CONDICIÓN DE DISCAPACIDAD VÍCTIMAS DEL CONFLICTO ARMADO 2025 

LÍBANO TOLIMA 

ANÁLISIS DE PLANILLAS ENFOQUE DIFERENCIAL - TRES CICLOS DE ATENCIÓN 

 

NÚMERO DE PERSONAS                                    

PARTICIPANTES DE LA IMPLEMENTACION DE LA 

ESTRATEGIA RBC EN EL MUNICIPIO DEL LIBANO:  59 
 
 

 
 

En relación al tipo de documento de identificación, de las 59 personas participantes en la 
implementación de la estrategia RBC en el municipio del Líbano Tolima, el 93%, 
correspondiente a 55 personas, cuentan con cédula de ciudadanía, 3 personas (5%) tienen 
Tarjeta de Identidad y 1 (2%) tiene Registro Civil. Durante el proceso de implementación, no 
se encontraron PcD ni familiares sin documento de identidad.  
 

SEXO 

HOMBRE MUJER  
30 29 

51% 49% 
 

TIPO DE DOCUMENTO 

REGISTRO 
CIVIL 

TARJETA DE                                        
IDENTIDAD CÉDULA 

1 3 55 

2% 5% 93% 
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En cuanto a la distribución por sexo, 30 participantes (51%) son hombres y 29 participantes 
(49%) son mujeres.  

 
IDENTIDAD DE GÉNERO  

MASCULINO FEMENINO 
30 29 

51% 49% 
 

 
 
Del mismo modo, se distribuyen los datos en cuanto a la identidad de género, siendo 30 
personas identificadas con género masculino (51%) y 29 personas (49%) con género 
femenino.  
 
 
 

ORIENTACIÓN SEXUAL 

HETEROSEXUAL OTROS 
59 0 

100% 0% 
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Con respecto a la orientación sexual, las 59 personas participantes se identifican como 
heterosexuales (100%). 
 
Continuando con el análisis de las planillas de enfoque diferencial, se verifica el estado de 
aseguramiento, garantizando que el 100% se encuentra afiliado a alguna EPS. 54 de ellas 
(92%) están en régimen subsidiado y 5 (8%) en régimen contributivo. (4 beneficiarios y 1 
cotizante) 
 

VERIFICACIÓN ESTADO DE 
ASEGURAMIENTO 

RÉGIMEN 
SUBSIDIADO 

RÉGIMEN 
CONTRIBUTIVO 

54 5 
92% 8% 
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EPS  

NUEVA EPS -C NUEVA EPS-S COMPENSAR 
ASMET 
SALUD  SALUD TOTAL 

1 49 4 3 2 
2% 83% 7% 5% 3% 

 

 
En cuanto a la EPS que asegura sus servicios de salud, se encuentra en el análisis que 49 
de ellas están en la Nueva EPS subsidiada (83%), 4 (7%), se encuentra en Compensar EPS 
como beneficiarios de régimen contributivo; 3 se benefician en Asmet Salud (5%), 2 (3%) en 
Salud Total y una persona (2%), cuenta con servicios de salud en la Nueva EPS- régimen 
contributivo como cotizante.  
 

CONDICIÓN DE DISCAPACIDAD 

SI NO 
28 31 

47% 53% 
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En cuanto al ítem, condición de discapacidad, 28 personas, correspondientes al 47% de los 
participantes, tienen alguna discapacidad. Los 31 restantes (53%) no reportan discapacidad. 
 

TIPO DE DISCAPACIDAD 
1 2 3 4 5 6 7 

Ninguna Visual Auditiva Sordoceguera Física Intelectual Psicosocial Múltiple 
2 0 0 16 1 0 9 31 

3% 0% 0% 27% 2% 0% 15% 53% 
 

 
 
Desglosando los datos sobre categoría de discapacidad en el grupo participante de la 
Implementación de la RBC en el Municipio de Líbano Tolima, vigencia 2025, se encuentra 
que 16 personas (27%), presentan condición de Discapacidad Física; 9 personas (15%), 
presentan Discapacidad Múltiple; 2 personas (3%) presentan discapacidad visual y 1 persona 
(2%) presenta discapacidad Intelectual. El 53% restante, correspondiente a 31 participantes, 
no reportan tener algún tipo de discapacidad en este momento de sus vidas, y este numero 
de personas corresponde a los miembros de las familias de las PcD.  
 

VÍCTIMAS DEL CONFLICTO ARMADO 

SI NO 
55 4 

93% 7% 
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Verificando en la base de datos general de la RBC, encontramos que el 93% de las personas 
participantes son Víctimas del Conflicto armado, aspecto relevante, ya que, dentro de los 
lineamientos de focalización, se debía priorizar esta población. El 7% restante, 
correspondiente a 4 personas, no se encuentran reconocidas en el RUV como Personas 
víctimas.  

 
CABEZA DE HOGAR 

SI NO 

24 35 
41% 59% 
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En el análisis del Enfoque Diferencial de la población atendida, encontramos la siguiente en 
distribución de participantes que en cada Hogar se identifica 24 personas (41%) como 
cabeza de hogar. En general, también ejerce el rol de cuidador de la PcD. Los 35 restantes 
(59%) son familiares que participaron de la Estrategia. 
 
Continuando con la presentación de datos, según distribución por edad, encontramos: 
 

DISTRIBUCIÓN POR EDAD 
0-5 AÑOS 6-12 AÑOS 13-17 AÑOS 18-28 AÑOS 29-59 AÑOS MÁS 60 AÑOS 

1 1 2 2 32 21 
2% 2% 3% 3% 54% 36% 

 

 
 
32 personas (54%) son adultos que se ubican en edades entre 29 y 59 años; 21 personas 
(36%) son adultos mayores de 60 años; 2 personas (3%) son adultos entre 18 y 29 años; 2 
participante (3%) son  adolescentes entre 13 y 17 años; 1 persona (2%) es menor de edad 
de 6 – 12 años y 1 (2%) es un niño menor de 5 años, para un total de 59 participantes 
distribuidos en 3 Ciclos de Atención. 
 

# INTEGRANTES POR FAMILIA 
2 3 4 

15 7 2 
63% 29% 8% 
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En cuanto al número de integrantes por familia, es importante aclarar que se focalizaron 
grupos familiares para darle cumplimiento a las acciones de implementación en el entorno 
hogar. Por ello, encontramos que 15 de las 24 familias (63%) cuentan con 2 integrantes; 7 
familias (29%) tienen 3 integrantes y 2 familias (8%) tenían 4 participantes. Sin embargo al 
observar que la mayoría están en el curso de vida adultez y adultez mayor pueden 
presentarse mayores condiciones de vulnerabilidad a mediano plazo.  
 

NÚMERO DE PERSONAS CON NECESIDADES PRIORITARIAS 

TOTAL 
NECESIDADES 
DETECTADAS 

CERTIFICACIÓN 
DISCAPACIDAD 

SALUD 
TRÁMITES 

EDUCACIÓN Y 
TRABAJO SUSTENTO 

CULTURA - 
RECREACIÓN 
- DEPORTES 

PARTICIPACIÓN 
SOCIAL 

7 12 6 8 20 9 62 
11% 19% 10% 13% 32% 15% 100% 
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En cuanto a las Necesidades prioritarias identificadas, se encuentra que 20 personas de las 
59 (32%), expresa no tener acceso a actividades de Cultura, recreación o deportes, bien sea 
por dificultades para asistir a los eventos, por no enterarse o por no contar con red de apoyo 
que les permita integrarse a estos escenarios.  
En segundo lugar, se encuentra necesidad de apoyo en trámites en salud a 12 personas 
(19%) con el Hospital Regional del Líbano, las cuales son abordadas con Equipos Básicos en 
salud con atención domiciliaria o a través de activación de Ruta Integral en Salud en 
Promoción y Mantenimiento de la salud, contando con apoyo institucional.  
 
En tercer lugar, 9 personas (15%), expresaron no tener acceso a la participación social, 
desconocer la existencia de la Asociación ASODISLI o no recibir información que les permita 
acceder a espacios de participación directa como PcD o los cuidadores. Se informa al enlace 
de discapacidad, para que sean incluidos en las sesiones de reunión de la Asociación de 
Discapacitados del Líbano y puedan participar de los escenarios de formación, apoyo y 
demás acciones que se emprendan para la población con condición de discapacidad en el 
municipio.  
 
Seguido encontramos a 8 personas (13%) con necesidades de mejorar sus ingresos para 
tener un mejor sustento, ya que no cuentan con subsidio, apoyo económico estatal ni acceso 
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a empleo. Estos casos son remitidos a los diferentes enlaces para visita de oferta 
institucional y para que sean priorizados en programas de apoyo y acompañamiento social.  
 
Para finalizar, se logra cumplir con la meta establecida. Las acciones realizadas en la 
implementación de la estrategia RBC – Ciclos 1,2 y 3 en el municipio del Líbano han 
brindado las actividades de PIC de información, educación y orientación a 8 personas en 
Condición de Discapacidad y a sus familias, cuidadores o acompañantes, que ha sido de 
gran impacto y apoyo para esta población. 
 
Igualmente, se encuentran 7 personas (11%) que no habían sido certificadas en su 
discapacidad. Al conocer el proceso, se articula con el enlace de discapacidad. 4 de ellas 
fueron certificadas durante la implementación de la RBC y 3, aún están en espera de nuevos 
recursos para ser priorizadas. Los documentos necesarios, se encuentran en el enlace de 
discapacidad, quien les contactará en el momento de inicio de nuevo proceso de 
certificación.    
Del mismo modo, 6 personas (10%) de participantes, expresan poco acceso al trabajo en el 
municipio para las PcD, discriminación y desconocimiento de la normatividad para empresas 
que contraten. Por ello, se sugiere al comité de discapacidad, generar espacios de diálogo 
empresarial para que se incentive la vinculación laboral de PcD en iguales condiciones de 
oportunidad que otros candidatos, y se reconozcan los beneficios de inclusión laboral.    
 

NOMBRES Y APELLIDOS FIRMA 

AURA MILENA ARANGO GARCÍA –  
FISIOTERAPEUTA ESPECIALISTA 

 
Se anexa en físico y en CD Planilla en Excel Enfoque Diferencial - RBC Completa y 
presentación Power Point Resultados Finales de la RBC en el Municipio del Líbano Tolima.  
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Nombre de PCD Calificación 

Sesión 1 
Calificación 

Sesión 2 
Calificación 

Sesión 3 
Calificación 

Sesión 3 
Promedio 

Calificación 
Total 

Alejandro Diagama 4 4 4 4 4 
Ana Elisa Sánchez 4 4 4 4 4 
Esther J. Colorado 4 4 4 4 4 
José C. Gallo 3 3 4 4 3,5 
Juan Camilo Moreno 4 4 4 4 4 
Luis Carlos Sánchez 3 4 4 4 3,8 
Olga Pineda 3 4 4 4 3,8 
Sergio D. Rubio 3 4 4 4 3,8 
 
Las calificaciones obtenidas (3,9/4), dan cuenta del impacto positivo de las visitas educativas 
(98% de satisfacción) en el Entorno Hogar desarrolladas con las PCD, sus cuidadores y sus 
familias. 
 
Los principales logros se relacionan con: 
 

• En la Sesión 1, el conocimiento del proceso de localización y certificación de 
discapacidad a través del video esto permitió aclarar dudas y reconocer la importancia 
de contar con la certificación. El material educativo visual, resultó de alto impacto y se 
compartió con los usuarios para su divulgación con otras personas o familiares. 
 

• En la sesión 2; donde se abordaron los derechos y deberes, permitió a los 
participantes un reconocimiento de cada uno de ellos, de la convención internacional 
de PCD y en especial sobre los mecanismos de garantía de su cumplimiento. La 
mayoría desconocía estos derechos especiales y el material suministrado fue recibido 
con interés. 
 

• En la sesión 3, Cuidando para cuidar, se generó un espacio de expresión libre de 
sentimientos, emociones y preocupaciones sobre su rol de cuidadores. La gran 
mayoría ha realizado cursos de formación ofrecidos en el territorio, pero la aplicación 
de la escala de desgaste del cuidador (Escala de Zarit),  les hizo reflexionar sobre la 
importancia del autocuidado y de buscar ayuda y apoyo en el rol de cuidadores. El 
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material recibido posibilitó la reflexión y el interés por implementar acciones de 
cuidado de la salud física y mental del cuidador. 

• El encuentro final, en el cual se reciben los planes caseros, resultó de alto interés para 
la familia. La sesión permitió la reflexión, aclaración de dudas y generó el interés por 
conocer completamente el diagnóstico de sus familiares y sobre la importancia de la 
actividad física, las actividades cognitivas, sociales, culturales y la asistencia periódica 
al sistema de salud, tanto frente a las necesidades de atención como en la prevención 
frente a las RIAS y servicios de PYM ofrecidos por el Hospital Regional Alfonso 
Jaramillo Salazar – ESE Líbano Tolima. 
   

• Expresan el deseo de contar con programas de rehabilitación y de actividades lúdicas, 
recreativas y culturales a través de un centro de atención a la discapacidad. 
 

• Se denota el impacto negativo que genera en las familias las necesidades económicas 
y la falta de oportunidades para los cuidadores. 
 

• Los servicios de atención en salud son adecuadamente calificados y valorados. 
 
Las calificaciones obtenidas, dan cuenta del impacto positivo de las visitas educativas en el 
Entorno Hogar desarrolladas con las PCD, sus cuidadores y sus familias. 
 
Para finalizar, se puede concluir que las 8 PCD y sus familias, atendidas en el Ciclo 3 
califican de manera muy positiva las intervenciones en entorno hogar brindadas por la RCB 
en el territorio. 
 

NOMBRES Y APELLIDOS FIRMA 

AURA MILENA ARANGO GARCÍA –  
FISIOTERAPEUTA ESPECIALISTA 

 
 

Se anexan los formatos de calificación de los 4 encuentros – Ciclo 3  de cada PCD y su 
familia. 
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INFORME DE ACTIVIDADES # 6 

 
RBC PERSONAS EN CONDICIÓN DE DISCAPACIDAD  

VÍCTIMAS DEL CONFLICTO ARMADO 

 
LÍBANO TOLIMA 

 

 
EVIDENCIAS ANEXO # 4 

DEL DICHO AL HECHO POR 
NUESTROS DERECHOS 

 
 
 

02 de octubre al 28 de octubre 2025 
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ACTA SESION No 2 
REALIZACION DE LA RBC 

Municipio  LÍBANO TOLIMA 
ACTIVIDADES REALIZADAS POR EL CONTRATISTA 

Obligación Contractual Producto 

 
1. Socializar con las 24 familias del municipio 
de LÍBANO TOLIMA la estrategia “del dicho al 

hecho por tus derechos” a las familias objeto 

de RBC. 
 

  

Segunda Sesión, (08 familias de PcD) del Ciclo 3. 
 
Se brindan saludos entre los participantes y se invita 
para que se genere un diálogo o conversación 
permitiendo llevar a cabo la segunda sesión 
encaminada a fortalecer capacidades en temáticas 
relacionadas con Derechos y deberes de las personas 
en condición de Discapacidad PcD.  
Se desarrolla la actividad con 8 PcD víctimas del 
conflicto armado y sus familias, atendidas en el 
municipio de Líbano Tolima en el Ciclo 3. 
Se retoma la información brindada en la anterior 
sesión, recordando lo trabajado allí, entre ella 
objetivos, alcances de la estrategia Rehabilitación 
Basada en la Comunidad RBC y sus componentes.  
 
Se hace entrega en medio físico de un material a la 
persona con discapacidad PcD y su familia, indicando 
que encontraran allí la estrategia “del dicho al hecho 
por tus derechos” – documento el cual recopila 
información relevante siendo este material una guía 
sobre los derechos de las personas con discapacidad 
PcD. Para la socialización, se usa rotafolio con la 
información de cada Derecho. 
 
Durante el encuentro se reconocen y se identifican los 
siguientes:  

a. Derecho al espacio público y deberes como 
PcD 

b. Derecho al Transporte Publico y deberes 
como PcD y deber como PcD 

c. Derecho a la Comunicación y deberes como 
PcD 

d. Derecho a la Igualdad y no Discriminación y 
deberes como PcD  

e. Derecho a la Identificación y deberes como 
PcD 

f. Derecho al Trabajo y deberes como PcD 
g. Derecho a la Educación y deberes como PcD 
h. Derecho a la Salud y deberes como PcD 

 
Se propicia un espacio de socialización, dialogo, 
conversación, indicando cada uno de los derechos, 
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pero también de los deberes en el marco de la 
estrategia “del dicho al hecho por tus derechos”. 
Se menciona cada uno de los derechos encontrando 
el Derecho al espacio público, al Transporte Publico, a 
la Comunicación, a la Igualdad y no Discriminación, a 
la Identificación, al Trabajo, a la Educación y a la 
Salud; a su vez se indica que por cada derecho existe 
aparejado un deber y una responsabilidad la cual 
también debe cumplirse. Se enfatiza en que al exigir 
también se debe cumplir con una seria de normativas,   
A su vez se indica que el no cumplimiento de los 
deberes es considerado como una falta 
de Responsabilidad y seremos entonces posible de 
distintas sanciones o amonestaciones que pueden 
variar desde Pérdida de Derechos hasta la aplicación 
de distintas sanciones o multas.  
Se evidencia en el espacio participativo que las 
personas con Discapacidad y sus familias tienen 
dudas e inquietudes frente al derecho de la salud, para 
lo cual se explica las respectivas rutas para acceder a 
lo siguiente: 

a. Afiliación al régimen contributivo  
b. Afiliación al régimen subsidiado  
c. Atención directa en hospitales cuando no se 

encuentran afiliados  
d. Atención pre hospitalaria – subsidio de 

transporte  
e. Atención de urgencia hospitalaria 
f. Rehabilitación Medica, física y psicológica  
g. Subsidios por gastos funerarios  
h. Indemnización por muerte 
i. Indemnización por Discapacidad permanente 
j. Asistencia humanitaria por Discapacidad 

permanente  
k. Asistencia humanitaria por muerte 

A su vez se socializan los demás deberes, sin 
embargo, la mayoría de inquietudes presentadas por 
las PcD y sus familias son frente al derecho a la 
Salud. No obstante, los demás derechos se socializan 
y se explican las respectivas rutas.  
 
Se agradece a la Persona con Discapacidad PcD 
víctima del conflicto armado y su familia por atender la 
sesión No 2 y se invitan a que del mismo modo 
participen en la siguiente sesión según cronograma 
acordado para dar continuidad a la implementación de 

https://www.importancia.org/responsabilidad.php
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la estrategia Rehabilitación Basada en la Comunidad 
RBC.  

2.- Realizar informe con memoria fotográfica, 
Entregar informes que se requieran para el 
apoyo al cargue de las plataformas RUSICST 
y SIGO y las planillas se pasarán a un formato 
Excel luego de ser firmadas por la comunidad 
asistente a las jornadas de población con 
discapacidad con el respectivo análisis de 
acuerdo a los ítems contenidos en la planilla de 
enfoque diferencial que suministre la 
Secretaria de Salud del Departamento 

Se realiza informe con memoria fotográfica de la 
sesión # 2 del Ciclo 3 en el Municipio de Líbano Tolima 
Se recuerda que en la sesión 1 se diligenciaron los 
respectivos consentimientos informados y se firmaron 
por parte de la Persona con Discapacidad PcD y su 
familia.  
Se adjunta planilla de enfoque diferencial  
Se diligencia en formato Excel los datos de las 
personas intervenidas teniendo en cuenta enfoque 
diferencial 
Formatos los cuales se entregan para este informe - 
de las 08 familias de personas con discapacidad y 
víctimas del conflicto armado para el Ciclo 3 y se 
cumple la meta de 24 PcD y sus familias.  
Se precisa que se entregará carpeta digital en informe 
final con las fotografías de las sesiones en el marco de 
la R.B.C 

  

EVIDENCIAS FOTOGRAFICAS 
Municipio de Líbano Tolima 
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CONTRATISTA:  
 

AURA MILENA ARANGO GARCIA 
FISIOTERAPEUTA ESPECIALISTA 

 
FIRMA 

 
 
 
 
 

 
 

SOCIALIZACIÓN DEL MATERIAL EDUCATIVO SOBRE DERECHOS DE LAS PERSONAS EN CONDICIÓN DE 
DISCAPACIDAD 



ESTRATEGIA REHABILITACIÓN BASADA EN COMUNIDAD (RBC) 

LÍBANO TOLIMA 2025 
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INFORME DE ACTIVIDADES # 6 

 
RBC PERSONAS EN CONDICIÓN DE DISCAPACIDAD  

VÍCTIMAS DEL CONFLICTO ARMADO 

 
LÍBANO TOLIMA 

 

 
EVIDENCIAS ANEXO # 5 
CUIDANDO PARA CUIDAR 

 
 
 

02 de octubre al 28 de octubre 2025 
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ACTIVIDADES REALIZADAS POR EL CONTRATISTA 
Obligación Contractual Producto 

 
1.- Socializar las orientaciones “cuidando 

para cuidar” dirigidas a las familias objeto de 

RBC 

Tercera Sesión 08 familias de PcD de Tercer Ciclo  
Se cumple con la meta de 8 PcD víctimas del conflicto 
armado atendidas en el municipio de Líbano Tolima 
para el Ciclo 3 de atención, cumpliendo con la meta de 
24 PcD y sus familias atendidas.  
 
Se brindan los respectivos saludos entre los 
participantes, se indica que el propósito de la sesión 
es dar continuidad aportando al desarrollo de 
capacidades en las personas en lo relacionado con 
temáticas concernientes al las formas de cuidado y el 
autocuidado en el cuidador, socializando 
específicamente la estrategia “cuidando para cuidar” 
material dirigido a las familias objeto de Rehabilitación 
Basada en la Comunidad RBC.  
 
Se sensibiliza frente a los cuidados que se deben 
adoptar no solo para la Persona con Discapacidad 
PcD si no a su vez para su familia, entre ellos 
cuidadores permitiendo se evite el síndrome de 
burnout, explicando que este síndrome hace mención 
al agotamiento emocional, físico y mental grave en el 
que la persona se derrumba a causa del cansancio 
psíquico o del estrés que surge de la interacción social 
y ante una rutina laboral extenuante.  
 
Dentro de la estrategia cuidando para cuidar se 
enfatiza en que el cuidar de alguien es una labor, 
exigente y satisfactoria; la cual demanda tiempo, 
esfuerzo físico y emocional, por tanto, el cuidado de 
una persona cercana o de un ser querido puede vivirse 
como una experiencia digna y merecedora de 
reconocimiento por la familia y la sociedad, pero 
también puede llegar a convertirse en una exigencia, 
o en una fuente de frustración, aún de enfermedad, 
para los cuidadores. 
 
Se indica a cada familia que la labor del cuidador se 
hace indispensable cuando la persona necesita 
asistencia para llevar a cabo sus actividades básicas 
cotidianas. Sin embargo, la labor del cuidador inicia 
desde el momento mismo de la primera cita médica, 
brindándole acompañamiento y apoyo emocional 

ACTA SESION VISITAS No 3 
REALIZACIÓN DE LA RBC 

Municipio: LÍBANO TOLIMA 
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durante todo el proceso de la enfermedad a la persona 
con Discapacidad PcD.  
 
Se refuerza la importancia de que en casa todos 
pueden contribuir a que la persona con Discapacidad 
PcD se sienta mejor con una buena actitud, 
demostrada a través de gestos, comportamientos y 
comentarios positivos. En este proceso cada familiar 
debe aprende a: • Aceptar los síntomas progresivos de 
la enfermedad y permitirle al PcD expresar sus 
dolencias y emociones. •  Mantener relaciones 
adecuadas con el equipo de salud. •  Redistribuir las 
funciones que la PcD tenía en la familia. •  Aceptar que 
pueden necesitar en algún momento de la ayuda de 
una persona diferente a la familia para el cuidado de 
la PcD.  
 
Se enfatiza de igual manera en la sesión con cada 
familia a utilizar canales de comunicación claros y 
concisos, recalcando que es muy importante que la 
PcD, el cuidador y la familia en general conozcan el 
diagnóstico, los síntomas progresivos de la 
enfermedad y las alternativas de tratamiento, para 
tener la información necesaria a la hora de tomar 
decisiones. Esto se logra con una comunicación 
abierta y constante. 
 
Toda persona con Discapacidad PcD tiene derecho a 
conocer su diagnóstico, tomar decisiones sobre su 
cuerpo, decidir cómo desea vivir, o en qué grado 
desea o no que le mantengan con vida mediante 
medios artificiales o medidas heroicas.  
La información puede resultar dolorosa, pero más 
suele ser, la falta de comunicación. Esto conlleva a 
que la PcD viva en soledad una de las experiencias 
más duras de su vida.  
Se orienta a la familia a preguntar a la PcD qué 
necesita y cómo puede hacerle la vida más fácil, 
indicando que, si posee dificultad para hablar, se 
deben buscar estrategias que faciliten la comunicación 
como señales, letreros, dibujos, tabla para escribir, 
contacto visual o físico.  
 
Se invita a que la comunicación se de en el marco del 
respeto, de la sinceridad, de la consideración y utilizar 
comentarios de manera prudentes.  
 
Es indispensable reconocer ante el aumento de 
irritabilidad, mal humor, tristeza, rabia por parte del 
cuidador que estas expresiones de sentimientos son 
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normales, y se invita a que cuando se presenten se 
tomen un descanso, un momento de relajación, 
meditación, lo cual permita reflexionar y pensar en la 
situación que está viviendo, el hablar de la situación 
con otras personas y buscar soluciones permitirá 
sentirse mejor.  
 
¿Cómo evitar la sobrecarga? 
 
Autocuidado 
Se enfatiza en que no hay que esperar a sentirse mal 
para cuidarse, se invita a lo siguiente: 
 
• Asistir a las citas médicas, odontológicas y 
psicológicas programadas. 
• Piense que, para cuidar bien a otro, usted debe 
cuidarse para estar bien.  
• El cuidador debe dormir lo suficiente para garantizar 
un buen estado de ánimo y salud. Aproveche cuando 
el paciente duerme, para dormir usted también.  
• El cuidador debe ejercitarse para mantenerse en 
buenas condiciones físicas, disminuir la tensión, 
mejorar el sueño, subir el ánimo y prevenir lesiones 
por el esfuerzo físico. 
• El cuidador debe mantener una alimentación sana y 
respetar los horarios.  
• Evite aislarse totalmente de sus círculos sociales. 
• Mantenga las relaciones sociales gratificantes que le 
proporcionen crecimiento 
• El cuidador debe poner límites en el cuidado y evitar 
dar más ayuda de la necesaria, favoreciendo, más la 
independencia del paciente. 
• El cuidador debe aprender a decir “NO” cuando el 
paciente pide ayuda o cuidados sin necesidad, 
escuche primero la solicitud y analice si es necesaria, 
luego con una respuesta directa y amable explíquele 
que en este momento no es necesaria la ayuda. 
• Pedirle ayuda a la familia, diciendo qué necesita, 
organice o cite a una reunión familiar para redistribuir 
funciones; acepte la ayuda que le ofrecen, su forma de 
cuidar no es la única. 
Es muy importante recrearse.  
Procure divertirse, leer, ir a cine, pintar.  
• La risa, el amor y la alegría son fundamentales para 
mantener una buena salud.  
•  Evite el alcohol para animarse. 
Haga una lista de actividades necesarias y dé 
descanso para el día según las necesidades. 
El cuidador principal debe tener apoyo emocional y 
entendimiento de su red de apoyo y cuidadores 
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secundarios, familiares, amigos, vecinos, 
compañeros. 
Participe de los programas educativos puesto que a 
través de ellos se puede informar sobre la 
enfermedad, evolución, tratamiento y cuidados 
especiales del paciente 
 
Se promueve y promociona el cuidado y el 
autocuidado que debe brindarse a la salud, se 
socializan prácticas y hábitos saludable en aras de 
prevenir enfermedades crónicas prevenibles, 
enfatizando en una adecuada alimentación incluido el 
consumo de frutas y verduras, así como también el 
fomento de un estilo de vida activo y el no consumo de 
tabaco y alcohol, precisando el continuo lavado de 
manos, el auto distanciamiento y el uso adecuado del 
tapabocas cuando se tengas enfermedades infecto 
contagiosas.  
 
Por último, se cierra la sesión con una frase que invita 
a la reflexión  
 
“Cuidar es una experiencia gratificante que nos 
permite descubrir cualidades y aprender cosas nuevas 
cada día, además se establece una relación estrecha 
con la persona que se cuida”. 
 
“CUIDATE PARA SEGUIR CUIDANDO” 
 
Se brindan los respectivos agradecimientos y se indica 
que la sesión 4 se llevara a cabo cumpliendo con los 
acuerdos establecidos con anterioridad con cada una 
de las familias.   

2.- Realizar informe con memoria fotográfica, 
Entregar informes que se requieran para el 
apoyo al cargue de las plataformas RUSICST 
y SIGO y las planillas se pasarán a un formato 
Excel luego de ser firmadas por la comunidad 
asistente a las jornadas de población con 
discapacidad con el respectivo análisis de 
acuerdo a los ítems contenidos en la planilla de 
enfoque diferencial que suministre la 
Secretaria de Salud del Departamento 
 
 

Se realiza informe con memoria fotográfica de la 
sesión # 3 Ciclo 3 en el Municipio de Líbano Tolima  
Se diligenciaron los respectivos consentimientos 
informados y se firmaron por parte de la Persona con 
Discapacidad PcD y su familia.  
Se adjunta planilla de enfoque diferencial de las 08 
familias de personas con discapacidad víctimas del 
conflicto armado -Ciclo 3  
Se diligencio en formato Excel los datos de las 
personas intervenidas teniendo en cuenta enfoque 
diferencial. 
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CONTRATISTA:  
 

AURA MILENA ARANGO GARCIA 
FISIOTERAPEUTA ESPECIALISTA  

FIRMA 
 

EVIDENCIAS FOTOGRAFICAS 
Municipio de Líbano Tolima 

 
SOCIALIZACIÓN MATERIAL Y RECOMENDACIONES DIRIGIDAS AL CUIDADOR DE LA 

PCD - “CUIDANDO PARA CUIDAR” 
CICLO 3  
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OBJETIVO 

Medir la sobrecarga subjetiva percibida por el cuidador principal de 
una persona con discapacidad que genere dependencia, ayudando 
a identificar y cuantificar el malestar físico, psicológico y social que 
experimentan estas personas al asumir el cuidado de un familiar.  

FUENTE  Escala de Zarit Ciclo 3 Municipio del Líbano Tolima 

ANALIZADO POR:  Aura Milena Arango García – Fisioterapeuta Especialista  

 

ESCALA ZARIT PARA LA EVALUACION DE LA SOBRECARGA EN EL CUIDADOR 

 

La Escala de Zarit es una herramienta de evaluación que mide la sobrecarga percibida por los 

cuidadores de personas con demencia o dependencia, mediante un cuestionario de 22 preguntas 

que evalúan la respuesta afectiva, social y física. Proporciona una puntuación total que indica el nivel 

de sobrecarga (leve, moderada o intensa), lo cual permite identificar la necesidad de apoyo y diseñar 

intervenciones psicosociales para mejorar la calidad de vida del cuidador.  

 

EVALUA:  

  

1. La Carga física y mental: Sensación de agotamiento, cansancio o falta de energía.  

2. Carga social y emocional: Impacto negativo en las relaciones sociales, el desarrollo de la 

vida personal y la sensación de estar atrapado.  

3. Carga económica: Preocupación por los gastos derivados del cuidado.  

4. Actitudes y percepciones: Sentimientos de resentimiento, impotencia o la creencia de que 

la persona cuidada depende excesivamente del cuidador.  

 

FORMA DE APLICACIÓN E INTERPRETACION: 

 

Es un cuestionario auto administrado con 22 preguntas que se responden usando una escala de 

frecuencia que va de "Nunca" a "Casi siempre". Lo cual dará un puntaje para cada respuesta. La 

suma de las puntuaciones de cada ítem arroja un puntaje total que puede ir de 22 a 110. 

Interpretación (basada en la validación española): 

22-46 puntos: Ausencia de sobrecarga. 

https://www.google.com/search?q=sobrecarga+subjetiva+percibida+por+el+cuidador+principal&sca_esv=0e1f91a6f443d8ba&biw=1745&bih=828&sxsrf=AE3TifOPmAt9g5DvGmqzl3_Poqb5gNsH9g%3A1759367583081&ei=n9HdaJ7dBK2NwbkPxe3UgAI&ved=2ahUKEwjvoYmHq4SQAxUXSDABHSeIG-QQgK4QegQIARAC&uact=5&oq=objetivo+escala+de+zarit&gs_lp=Egxnd3Mtd2l6LXNlcnAiGG9iamV0aXZvIGVzY2FsYSBkZSB6YXJpdDIGEAAYBxgeMgYQABgHGB4yCBAAGAUYBxgeMggQABiABBiiBDIIEAAYgAQYogQyCBAAGIAEGKIEMggQABiABBiiBEj2E1D9BVj9EXABeAGQAQCYAaAFoAHRFKoBCzAuNC4yLjEuMC4yuAEDyAEA-AEBmAIDoALLA8ICBxAjGLACGCfCAgcQABiABBgNmAMAiAYBkgcDMC4zoAeWOrIHAzAuM7gHywPCBwUyLTIuMcgHEg&sclient=gws-wiz-serp&mstk=AUtExfBikFKUx0L5pIzHBy9EMlJvt5TlWF99ZIC-oW7mGcZs9OI-GJUWcJ9C9nrKLKmYRqvEBEKk6wz3De_5vrMd3257bHnZvozoubPL2yCX4a2bhsT-rS5_zIKDym5WitrdLdv6mt0V_L8q5lr_47SCHuQqNn6LHv4a0mTjgT9Us99PsX85aGncgfw47JtFQMCPORaSjDokXZuOvOHb4Abfgr74ZgKgGbtSZFvj-P6sSD-uWKaoW22rVKaQKSgDjLYb8PsFVMntdWjMsaFxQVtg8GmBYGBRThLM3Tutm23sgUXLUPDJJurX1hQ-I2LShPEaqxluozhzDrU6eLWjUeoaBaF4n9G-0KZOu227u2MsbEtkfwuB4yaCXoWUKN57saTRSwrNPKYxvuwnMcy-pgcvbeyhhNwWVw3akJC7md5HUgw&csui=3
https://www.google.com/search?q=sobrecarga+percibida+por+los+cuidadores&sca_esv=0e1f91a6f443d8ba&biw=1745&bih=828&sxsrf=AE3TifOPmAt9g5DvGmqzl3_Poqb5gNsH9g%3A1759367583081&ei=n9HdaJ7dBK2NwbkPxe3UgAI&ved=2ahUKEwjMkLypq4SQAxU4Q2cHHUCSMw8QgK4QegYIAQgAEA8&uact=5&oq=escala+de+zarit&gs_lp=Egxnd3Mtd2l6LXNlcnAiD2VzY2FsYSBkZSB6YXJpdEiwBVAAWABwAXgBkAEAmAEAoAEAqgEAuAEDyAEAmAIAoAIAmAMAiAYBkgcAoAcAsgcAuAcAwgcAyAcA&sclient=gws-wiz-serp
https://www.google.com/search?q=sobrecarga+percibida+por+los+cuidadores&sca_esv=0e1f91a6f443d8ba&biw=1745&bih=828&sxsrf=AE3TifOPmAt9g5DvGmqzl3_Poqb5gNsH9g%3A1759367583081&ei=n9HdaJ7dBK2NwbkPxe3UgAI&ved=2ahUKEwjMkLypq4SQAxU4Q2cHHUCSMw8QgK4QegYIAQgAEA8&uact=5&oq=escala+de+zarit&gs_lp=Egxnd3Mtd2l6LXNlcnAiD2VzY2FsYSBkZSB6YXJpdEiwBVAAWABwAXgBkAEAmAEAoAEAqgEAuAEDyAEAmAIAoAIAmAMAiAYBkgcAoAcAsgcAuAcAwgcAyAcA&sclient=gws-wiz-serp
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47-55 puntos: Sobrecarga leve o moderada. 

56-110 puntos: Sobrecarga intensa, que podría indicar un síndrome de sobrecarga del cuidador.  

 

Propósito principal para los cuidadores evaluados: 

Identificar y medir la sobrecarga: Cuantificar el nivel de estrés y agotamiento del cuidador.  

Diseñar intervenciones: Ayudar a delimitar las áreas donde el cuidador necesita apoyo y 

establecer planes de intervención.  

Promover el bienestar del cuidador: Prevenir que el cuidado afecte negativamente la salud física 

y mental del cuidador, así como sus relaciones personales y sociales.  
 
Nombre de la PcD Nombre del Cuidador Resultado Interpretación 

Alejandro Diagama Olga Lucía Diagama 42 No se encuentra en sobrecarga 
Ana Elisa Sánchez Gonzalo Martínez 21 No se encuentra en sobrecarga 
Esther J. Colorado Arnoldo Romero 22 No se encuentra en sobrecarga 
José C. Gallo María Elsa Hueso 47 Sobrecarga Leve  
Juan C. Moreno Gloria Inés Cuervo 47 Sobrecarga Leve  
Luis C. Sánchez Doris Inés Medina 18 No se encuentra en sobrecarga 
Olga Pineda Olga Lucía Diagama 35 No se encuentra en sobrecarga 
Sergio D. Rubio Berta María Morales 53 Sobrecarga Intensa 
 
Encontramos en este grupo de cuidadores que el 63% (5 personas), no se encuentran en 
sobrecarga. Factores como el apoyo de familiares, tanto económicamente como en el 
cuidado de la PcD, les ha permitido desarrollar actividades gratificantes y tener acceso al 
descanso.  
Adicionalmente, estos cuidadores realizaron el curso ofrecido en el territorio por el SENA y 
ello les ayudó a comprender la importancia del autocuidado.  
 
Por otra parte, se encuentra en este grupo, que el 25%, correspondiente a 2 cuidadores, 
perciben sobrecarga leve, especialmente relacionada con el poco tiempo para sí mismos, 
para desarrollar otras actividades y para interactuar en otros espacios más allá de los 
exigidos por el rol de cuidador.   
La sobrecarga intensa, se percibe en 1 cuidador (13%). Las razones están relacionadas con 
el tipo de discapacidad de su familiar y por escasos ingresos, lo que genera preocupaciones 
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adicionales en el proceso de cuidar, además de falta de apoyo al cuidador por parte de otros 
familiares. 
 

NOMBRES Y APELLIDOS FIRMA 

AURA MILENA ARANGO GARCÍA –  
FISIOTERAPEUTA ESPECIALISTA 

 
 

Se anexan las Escalas de Zarit aplicadas en Físico y en CD - RBC Ciclo 3 del Municipio 
del Líbano Tolima. 
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INFORME DE ACTIVIDADES # 6 

 
RBC PERSONAS EN CONDICIÓN DE DISCAPACIDAD  

VÍCTIMAS DEL CONFLICTO ARMADO 

 
LÍBANO TOLIMA 

 

 
EVIDENCIAS ANEXO # 6 

PLANES CASEROS 
 
 
 

02 de octubre al 28 de octubre 2025 
 



 

 HOSPITAL NUESTRA SEÑORA DE LOURDES E.S.E DE 
ATACO – TOLIMA 

 NIT. 890.703.266 - 9 
                    ACTA SESION 4 

 

 

ACTA SESIÓN No 4 
REALIZACION DE LA RBC 

Municipio: LÍBANO TOLIMA 
ACTIVIDADES REALIZADAS POR EL CONTRATISTA 

Obligación 
Contractual 

Producto 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

1.- Sesión de Cierre 
Socialización del Plan Casero 

Evaluación de la estrategia con las 
familias. 

 

 

Se lleva a cabo Sesión No 4 siendo este el encuentro de cierre para 
cada una de las 8 familias de personas con discapacidad víctimas del 
conflicto armado beneficiadas a través de la estrategia de RBC y sus 
familias/cuidadores. –Ciclo 3 
Se cierra este proceso de realización de la estrategia RBC, 
interviniendo a las familias seleccionadas dentro de un proceso de 
articulación con la administración municipal de Líbano Tolima 
Se cumple con la meta de 24 PcD víctimas del conflicto armado 
atendidas en el municipio de Líbano Tolima durante la vigencia 2025 
 

Cuarta Sesión  
Previo a la visita se elaboró Plan casero teniendo en cuenta enfoque 
diferencial y las condiciones, particularidades de cada una de las PcD 
y sus familias y/o cuidadores. Por ende, en la sesión se realiza 
socialización del Plan, orientando, explicando cada una de las 
actividades que hacen parte de un Plan Integral encaminado a mejorar 
aspectos los cuales afectan de manera directa e indirectamente y 
permiten obtener bienestar físico-emocional-mental, puesto que son 
métodos accesibles y de fácil realización.  
Se adjunta matriz encontrando allí los planes caseros de las PcD y sus 
familias/cuidadores beneficiadas a través de la estrategia.  
 
Seguido se realiza evaluación del proceso identificando impacto y 
pertinencia del mismo, permitiendo identificar: 
 

a. Que la RBC es una oportunidad para la PcD y su 
familia/cuidador  

b. Validación de las sesiones reconociendo que las temáticas 
abordadas fueron pertinentes 

c. Identificaron el material utilizado como el apropiado para el 
desarrollo de la RBC 

d. Reconocen el valioso rol del cuidador y validan el abordaje 
brindado para adoptar cuidados físicos y emocionales 

 
 Se adjuntan formatos de encuesta de percepción y pertinencia los 
cuales son diligenciados con las personas con discapacidad víctimas 
del conflicto armado y se entrega a cada familia puesto que permite 
que con el pasar del tiempo puedan evidenciar el progreso que 
obtuvieron en la implementación de la R.B.C.  
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2.- Realizar informe con memoria fotográfica, 
Entregar informes que se requieran para el 
apoyo al cargue de las plataformas RUSICST y 
SIGO y las planillas se pasarán a un formato 
Excel luego de ser firmadas por la comunidad 
asistente a las jornadas de población con 
discapacidad con el respectivo análisis de 
acuerdo a los ítems contenidos en la planilla de 
enfoque diferencial que suministre la Secretaria 
de Salud del Departamento 
 

Se brindan los respectivos agradecimientos entre las 
partes y se motiva para que pongan en práctica lo 
aprendido durante el proceso de realización de la R.B.C. 
Se contó con acompañamiento de funcionario de la 
Dirección Local de salud quien apoyo la realización de 
la actividad. 
 
Se realiza informe con memoria fotográfica de la sesión 
# 4 en el Municipio de Líbano Tolima - Ciclo 3 
Se diligenciaron los respectivos consentimientos 
informados y se firmaron por parte de la Persona con 
Discapacidad PcD y su familia.  
Se adjunta planilla de enfoque diferencial de las 08 
familias de personas con discapacidad víctimas del 
conflicto armado.  
Se diligencio en formato Excel los datos de las personas 
intervenidas teniendo en cuenta enfoque diferencial  

 

 

EVIDENCIAS FOTOGRAFICAS 
Municipio de Líbano Tolima 
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CONTRATISTA:  
 

 
AURA MILENA ARANGO GARCIA 
FISIOTERAPEUTA ESPECIALISTA 

 
FIRMA 

 
 
 
 

 

SOCIALIZACIÓN PLANES CASEROS Y EVALUACIÓN DE LA RBC 
ESTRATEGIA “LA TELARAÑA” 
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CC 23334893 ALEJANDRO
ALFREDO 
DE JESUS DIAGAMA ESPITIA 3106499992

MZ. 15 CS 3 
PROTECHO

X X

COMP
ENSA

R

X X X 7 X 2

Hombre adulto mayor de 98 años con Discapacidad Múltiple por secuelas de 
demencia. Se encuentra actualmente con Diagnóstico de pérdida auditiva 

bilateral y  dificultad para caminar solo, con arrastre de pie derecho, requiriendo 
apoyo y acompañamiento. No usa ayuda técnica para la movilidad. Usa 

audífono, el cual fue entregado por su EPS. La cuidadora es la Hija, quien 
también tiene discapacidad, pero muestra un alto compromiso con su cuidado y 
cuenta con red de apoyo familiar fortalecida. Se entrega y socializa Plan casero 

a cuidadora y demás familiares. Se orienta a servicios de PYM y a Oferta 
Insitucional por alcaldía. Expresan no presentar dificultades para el acceso a la 

salud, ya que tiene portabilidad y médicina en casa por parte de la EPS.

CC 39765234 ANA ELISA SANCHEZ S.D. 3114594916

CLL. 1 A # 7 - 
73 20 DE 

JULIO

X X

NUEV
A EPS-

S

X X 4 X X 2

Mujer adulta mayor de 60 años con discapacidad física por Artrosis degenerativa 
su esposo, quien tiene el rol de cuidador. Expresa no presentar barreras de 
acceso a la salud, pero dificultad para trasladarse a citas médicas en otras 

ciudades por no contar con acompañante por recursos insuficientes y su esposo 
trabaja. No utiliza ayuda técnica para su movilidad. Desea mayor acceso al 

trabajo. expresa inconformidad por poco apoyo económico de parte del estado. 
Se socializa y entrega plan casero, el cual se adjunta a la presente matriz Se 

remite a programas de PYM según ciclo vital y a Oferta Insitucional por alcaldía.

CC 28826825 ESTHER JULIA COLORADO S.D. 3115439394

CLL. 1 A # 7 - 
43 20 DE 

JULIO

X X
NUEV
A EPS-

S

X X 4 X 2

Mujer Adulta mayor de 69 con discapacidad física y Diagnóstico de secuelas de 
Poliomielitis. Cuenta con red de apoyo familiar en su esposo, quien es su 

cuidador. Sus hijos le apoyan y recibe subsidio de Colombia mayor. La persona 
usa caminador en casa y bastón de apoyo para actividades fuera de su hogar.  

Se entrega y socializa con cuidador y Usuaria el Plan casero. Se remite a 
programas de PYM según ciclo vital y a Oferta Insitucional por alcaldía.

CC 93297144 JOSE CRISOSTOMO GALLO RAMÍREZ 3125358234
POLKA CS. 

128

X X
NUEV
A EPS-

S
X X 7 X 2

Hombre adulto mayor de 75 años con discapacidad múltiple por secuelas de 
accidente que le generó daño intracraneal.Usa dispositivo auditivo por pérdia 
auditiva producto del mismo accidente. Actualmente vive con esposa, quien 
ejerce rol de cuidadora. Los hijos constituyen su red de apoyo principal.  No 

reporta barreras de atención en salud que deban ser atendidas. Se socializa y 
entrega plan casero, el cual se adjunta a la presente matriz. Se remite a 
programas de PYM según ciclo vital y a Oferta Insitucional por alcaldía. 
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Teléfono - 
Celular

Hora 
finalización:

TOLIMA

PLAN DE INTERVENCIONES COLECTIVAS

Fecha: Objetivo: 

PRIMER 
NOMBRE

PRIMER 
APELLIDO 

GOBERNACIÓN DEL TOLIMA 
SISTEMA INTEGRADO DE GESTIÓN

MACROPROCESO: 

REGISTRO DE ASISTENCIA A EVENTOS CON ENFOQUE DIFERENCIAL 

OBSERVACIONES

5:30 p.m.

MATRÍZ DE PLANES CASEROS CICLO 3

REALIZACION DE LA ESTRATEGIA REHABILITACION BASADA EN LA COMUNIDAD R.B.C.

Vigente desde: 27/07/2017

8:00 a. m.

PÁGINA _1_ de _1__

VERSIÓN: 

CODIGO: 

Hora inicio: 

Tema:

R EGIM EN  
SA LUD

R A N GOS ED A D  

Líbano - Tolima
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CC 1104702956 JUAN CAMILO MORENO CUERVO 3154284938
MZ. 26 CS. 7 
PROTECHO

X X

NUEV
A EPS-

S

X X 5 X 2

Hombre de 35 años. Con discapacidad intelectual y con diagnóstico de Retardo 
Mental Moderado y síntomas de autismo desde la infancia. Con control médico 

constante y sin presencia de barreras de acceso a los servicios de salud. 
Actualmente vive con la progenitora, quien es su cuidadora permanente. La 
condición económica es precaria, ya que no cuentan con fuentes de ingeso 
constante. La madre es vendedora ambulante. No cuenta con más familiares 

que apoyen el cuidado. Se socializa y entrega plan casero, el cual se adjunta a 
la presente matriz. Se remite a programas de PYM según ciclo vital y a Oferta 

Insitucional por alcaldía. 

CC 5943599 LUIS CARLOS MILLÁN S.D. 3154760975
MZ. 15 CS. 8 
PROTECHO

X X

NUEV
A EPS-

S

X X 4

X

X 2

Hombre adulto mayor de 79 años con discapacidad múltiple física y visual. El 
diagnóstico contempla secuela de ACV hace 10 años, lo cual ha generado la 
necesidad de cuidado y acompañamiento permanente con su esposa. El hijo 

apoya económicamente a la familia y el adulto mayor recibe subsidio del 
programa Colombia Mayor. Se socializa y entrega plan casero, el cual se 

adjunta a la presente matriz. Se remite a programas de PYM según ciclo vital y 
a Oferta Insitucional por alcaldía.   

CC 28823869 OLGA S.D. PINEDA DE DIAGAMA 3106499992
MZ. 15 CS 3 
PROTECHO

X X

COMP
ENSA

R

X X X 7 X 2

Mujer Adulta mayor de 89 años de edad con discapacidad múltiple que 
compromete el área física, auditiva y visual. El diagnóstico informa sobre 

secuelas de ACV hace 9 años. Cuenta con cuidadora permanente en su hija, 
quien también tiene discapacidad. El apoyo familiar es evidente, tanto 

económica como en el cuidado de la persona. Usa caminador para movilizarse 
dentro del hogar. Se socializa y entrega plan casero, el cual se adjunta a la 
presente matriz. Se remite a programas de PYM según ciclo vital y a Oferta 

Insitucional por alcaldía.   

CC 1104708181 SERGIO DANIEL RUBIO S.D. 3214085370
CRA. 11 # 2 - 

12

X X

NUEV
A EPS-

S

X X 7 X 3

Hombre adulto de 34 años con discapacidad múltiple de tipo visual e intelectual. 
Su diagnóstico informa sobre la presencia de Retardo Mental Moderado y baja 

visión. Su condición es de nacimiento, pero nunca fue realizado un estudio 
genético. Los padres son los cuidadores permanentes, en especial la 

progenitora. No reportan dificultades para el acceso a la salud.  Se socializa y 
entrega plan casero, el cual se adjunta a la presente matriz. Se remite a 
programas de PYM según ciclo vital y a Oferta Insitucional por alcaldía.   

NECESIDAD: 1.Salud 2. Secretaria del Interior 3.Derechos Humanos. 4. Participación 

Comunitaria  5. Otra.

* TIPOS DE VICTIMAS: 1-Acto Terrorista/Atentados/Combates /Enfrentamientos/Hostigamientos,2-

Amenaza,3-Delitos contra la libertad y la integridad sexual en desarrollo del conflicto armado,4-

Desaparación forzada,5-Homicidio,6- Masacre,7-Mina antipersonal, Munición sin explotar y artefacto

explosivo improvisado,8- Secuestro. 9- Tortura. 10- Vinculación de niños, niñas y adolescentes a

actividades relacionadas con grupos armados, 11- Abandono o despojo forzado de tierras, 12- Otro. 13-

NR (No Responde)

 ** Discapacidades:    1, visual.      2. auditiva. 

3 sordo ceguera.      4. física.      5. intelectual. 

6. psicosocial      7. múltiple                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                          



F O R T A L E C I M I E N T O
C O G N I T I V O

N U T R I C I Ó N  Y
S A L U D

A P O Y O
P S I C O -

S O C I A L  

Se recomienda crear un
ambiente familiar y
hogareño inclusivo,

eliminando barreras físicas y
actitudinales, y fomentando
la actividad, con apoyo de
un equipo multidisciplinario.

Apoyo a cuidadora.

Plan Casero RBC
ALEJANDRO DIAGAMA
DISCAPACIDAD MÚLTIPLE (FÍSICA / AUDITIVA)

S E G U R I D A D  E N  L O S  E N T O R N O S

A P O Y O  P R O G R A M A S
E S T A T A L E S  

Certificación de Discapacidad para
aplicar a apoyo a programas

estatales

REHABILITACIÓN BASADA EN COMUNIDAD - LÍBANO 2025

Es crucial adaptar el entorno físico.
Implementar medidas para prevenir caídas y
deambulación, y simplificar las rutinas. Esto

incluye: eliminar obstáculos y alfombras
sueltas, mejorar la iluminación. Se

recomienda usar zapatos antideslizantes,
ropa cómoda y fácil de poner y quitar,

evitando cordones.

Los ejercicios cognitivos incluyen juegos
de mesa sencillos , actividades con fotos

que evoquen recuerdos, y tareas
cotidianas como doblar ropa . El objetivo
es estimular el cerebro de forma lúdica,

enfocándose en actividades que generen
satisfacción y no frustración, y adaptando
la dificultades presentes. Se recomienda
Utilizar juegos de cartas o de memoria
visual para ejercitar la concentración.

L a s  a c t i v i d a d e s  f í s i c a s  d e b e n  s e r  a d a p t a d a s  y
p u e d e n  i n c l u i r  c a m i n a t a s  a c o m p a ñ a d a s ,  e j e r c i c i o s

d e  f u e r z a  c o n  e l  p e s o  c o r p o r a l  o  b a n d a s  d e
r e s i s t e n c i a ,  E j e r c i c i o s  d e  e q u i l i b r i o  y  c o o r d i n a c i ó n
y  f l e x i b i l i d a d .  E s  f u n d a m e n t a l  q u e  s e a n  r e g u l a r e s

y ,  d e  s e r  p o s i b l e ,  e n  g r u p o  p a r a  p r o m o v e r  l a
s o c i a l i z a c i ó n ,  c o n  u n  c u i d a d o r  p r e s e n t e  p a r a

a s e g u r a r  l a  s e g u r i d a d  y  e l  b i e n e s t a r  d e l
i n d i v i d u o . A s e g ú r e s e  d e  q u e  l a s  a c t i v i d a d e s  s e a n

a p r o p i a d a s  p a r a  e l  n i v e l  d e  m o v i l i d a d  y  c o g n i c i ó n
d e  l a  p e r s o n a .

A C T I V I D A D  F Í S I C A

Seguir una dieta variada y equilibrada, enfocada
en alimentos nutritivos como frutas, verduras,

legumbres, proteínas magras y granos integrales.
Es crucial ajustar la consistencia de los alimentos
según la dificultad para masticar o tragar, ofrecer
múltiples opciones de bebida a lo largo del día, y

crear un entorno de comida tranquilo y agradable.
Se deben limitar las grasas saturadas, grasas trans

y azúcares refinados. 



F O R T A L E C I M I E N T O
C O G N I T I V O

N U T R I C I Ó N  Y
S A L U D

A P O Y O
P S I C O -

S O C I A L  

Se recomienda crear un
ambiente familiar y
hogareño inclusivo,

eliminando barreras físicas y
actitudinales, y fomentando
la actividad, con apoyo de
un equipo multidisciplinario.

Apoyo a cuidadora.

Plan Casero RBC
ANA ELISA SÁNCHEZ

DISCAPACIDAD FÍSICA (ARTROSIS DEGENERATIVA)

S E G U R I D A D  E N  L O S  E N T O R N O S

A P O Y O  P R O G R A M A S
E S T A T A L E S  

Certificación de Discapacidad para
aplicar a apoyo a programas

estatales

REHABILITACIÓN BASADA EN COMUNIDAD - LÍBANO 2025

Adaptar el entorno para reducir el riesgo
de caídas y evitar sobrecargar las

articulaciones. Esto incluye modificar el
hogar eliminando obstáculos, usando

asideros en baños y duchas, y asegurando
un colchón firme y un mobiliario adecuado. 

Desarrollo de actividades mentales
estimulantes para mantener la agilidad

mental. Se recomienda integrar
pasatiempos, lectura, juegos de mesa,
y actividades sociales para estimular la

mente, Es fundamental adaptar las
actividades a las capacidades

individuales y, si es posible, consultar a
un terapeuta ocupacional. 

E j e r c i c i o s  d e  b a j o  i m p a c t o  c o m o  c a m i n a r  o
n a d a r ,  q u e  a y u d a n  a  f o r t a l e c e r  l o s

m ú s c u l o s  a l r e d e d o r  d e  l a s  a r t i c u l a c i o n e s  y
m e j o r a r  l a  f l e x i b i l i d a d  s i n  s o b r e c a r g a r l a s .

S e  d e b e n  e v i t a r  a c t i v i d a d e s  d e  a l t o  i m p a c t o
o  q u e  g e n e r e n  m o v i m i e n t o s  r e p e t i t i v o s .  S e

r e c o m i e n d a n  l o s  e j e r c i c i o s  d e  f u e r z a
c o n t r o l a d a  y  l o s  d e  m o v i l i d a d  y  s e g u i r

r e c o m e n d a c i o n e s  m é d i c a s .  

A C T I V I D A D  F Í S I C A

La nutrición debe enfocarse en una dieta
antiinflamatoria y rica en nutrientes para la salud

ósea. Esto incluye consumir alimentos como
pescado graso, frutos secos, verduras de hoja
verde y frutas ricas en antioxidantes, al mismo
tiempo que se limita el consumo de alimentos

procesados, azucarados, grasos, carnes rojas y
alcohol. Es importante mantener un peso saludable

para no sobrecargar las articulaciones.



F O R T A L E C I M I E N T O
C O G N I T I V O

N U T R I C I Ó N  Y
S A L U D

A P O Y O
P S I C O -

S O C I A L  

Se recomienda crear un
ambiente familiar y
hogareño inclusivo,

eliminando barreras físicas y
actitudinales, y fomentando
la actividad, con apoyo de
un equipo multidisciplinario.

Apoyo a cuidadora.

Plan Casero RBC
ESTHER JULIA COLORADO
DISCAPACIDAD FÍSICA (SECUELAS DE POLIOMIELITIS)

S E G U R I D A D  E N  L O S  E N T O R N O S

A P O Y O  P R O G R A M A S
E S T A T A L E S  

Certificación de Discapacidad para
aplicar a apoyo a programas

estatales

REHABILITACIÓN BASADA EN COMUNIDAD - LÍBANO 2025

Crear entornos que reduzcan el riesgo de
caídas y fatiga, como eliminar obstáculos y

asegurarse de que el hogar esté bien
abrigado. Además, es importante mantener

un estilo de vida saludable, evitar el esfuerzo
excesivo y asistir a atención médica

pertinente.

Se centra en actividades que
mejoren la memoria, la atención y la
flexibilidad mental, adaptándose a

la fatiga y al dolor. Los programas de
intervención pueden incluir

entrenamiento cognitivo, apoyo
emocional y ajustes en el estilo de

vida para manejar la fatiga mental. 

L a  a c t i v i d a d  f í s i c a  d e b e  s e r  d e  b a j o
i m p a c t o ,  c o m o  n a d a r , c a m i n a r  o  b i c i c l e t a

e s t á t i c a .  E s  c r u c i a l  m a n t e n e r  u n  e q u i l i b r i o
e n t r e  e l  e j e r c i c i o  y  e l  d e s c a n s o  p a r a  e v i t a r

l a  f a t i g a  y  e l  e m p e o r a m i e n t o  d e  l o s
s í n t o m a s ,  y a  q u e  e l  s o b r e e n t r e n a m i e n t o

p u e d e  s e r  p e r j u d i c i a l .  L o s  e j e r c i c i o s  d e b e n
s e r  d e  b a j o  i m p a c t o  y  f o r t a l e c i m i e n t o

s u a v e .  

A C T I V I D A D  F Í S I C A

Mantener un peso saludable para reducir la
carga en las articulaciones, la fatiga y mejorar

la funcionalidad, mediante una dieta
equilibrada y ejercicio suave. La dieta debe ser

adaptada a las necesidades individuales, y
puede incluir la preparación de alimentos

triturados para personas con problemas de
masticación o deglución, mientras que el

ejercicio debe ser moderado y constante. 



F O R T A L E C I M I E N T O
C O G N I T I V O

N U T R I C I Ó N  Y
S A L U D

A P O Y O
P S I C O -

S O C I A L  

Se recomienda crear un
ambiente familiar y
hogareño inclusivo,

eliminando barreras físicas y
actitudinales, y fomentando
la actividad, con apoyo de
un equipo multidisciplinario.

Apoyo a cuidadora.

Plan Casero RBC
JOSÉ CRISÓSTOMO GALLO
DISCAPACIDAD MÚLTIPLE (AUDITIVA E INTELECTUAL)

S E G U R I D A D  E N  L O S  E N T O R N O S

A P O Y O  P R O G R A M A S
E S T A T A L E S  

Certificación de Discapacidad para
aplicar a apoyo a programas

estatales

REHABILITACIÓN BASADA EN COMUNIDAD - LÍBANO 2025

Se debe crear un entorno seguro
eliminando riesgos físicos y reduciendo los

estímulos sensoriales. Es importante
establecer rutinas regulares y un ambiente

calmado, mientras se minimizan las
distracciones como el ruido y las

interrupciones, y se facilita la
comunicación clara y pausada. 

Combinación de ejercicios mentales,
estrategias de compensación y un estilo de

vida saludable. Se recomienda realizar
actividades como crucigramas y

rompecabezas, así como usar herramientas
de organización como agendas y listas para

compensar dificultades de memoria y
concentración. Evitar la sobrecarga mental,

descansar adecuadamente.  

D e s a r r o l l a r  a c t i v i d a d  f í s i c a  s u a v e  y  d e
b a j o  i m p a c t o ,  c o m o  c a m i n a r  a  p a s o

m o d e r a d o  o  u s a r  b i c i c l e t a  e s t á t i c a .  d e b e
h a c e r s e  a c t i v i d a d  f í s i c a  p r o g r e s i v a ,

a u m e n t a n d o  g r a d u a l m e n t e  l a  i n t e n s i d a d
y  c o m p l e j i d a d  d e  l o s  e j e r c i c i o s  a  m e d i d a

q u e  l a  t o l e r a n c i a  m e j o r a .  E v i t a r  e l
e j e r c i c i o  d e  a l t o  i m p a c t o .  

A C T I V I D A D  F Í S I C A

Dieta balanceada y nutritiva, centrada en hidratos
de carbono de absorción lenta, proteínas, grasas

saludables y una adecuada hidratación. Se
recomienda una ingesta rica en vegetales de hoja
verde, frutas, cereales integrales y legumbres. Es

fundamental incluir alimentos con omega-3
(pescado, semillas de chía o lino) y colina (huevos),

que son importantes para la salud cerebral y la
recuperación. 



F O R T A L E C I M I E N T O
C O G N I T I V O

N U T R I C I Ó N  Y
S A L U D

A P O Y O
P S I C O -

S O C I A L  

Se recomienda crear un
ambiente familiar y
hogareño inclusivo,

eliminando barreras físicas y
actitudinales, y fomentando
la actividad, con apoyo de
un equipo multidisciplinario.

Apoyo a cuidadora.

Plan Casero RBC
JUAN CAMILO MORENO C. 
DISCAPACIDAD INTELECTUAL (RMM - AUTISMO)

S E G U R I D A D  E N  L O S  E N T O R N O S

A P O Y O  P R O G R A M A S
E S T A T A L E S  

Certificación de Discapacidad para
aplicar a apoyo a programas

estatales

REHABILITACIÓN BASADA EN COMUNIDAD - LÍBANO 2025

Se debe crear un entorno predecible,
estructurado y seguro, minimizando la

sobrecarga sensorial y utilizando apoyos
visuales claros. Las medidas clave incluyen

adaptar la casa para evitar riesgos, como el
acceso a productos químicos o a elementos
cortopunzantes. Crear espacios tranquilos y

calmados para que puedan regularse y
sentirse seguros. 

Estimulación y el uso de rutinas
estructuradas. Las actividades incluyen

ejercicios de memoria y atención,
habilidades funcionales para la vida
diaria, juegos adaptados a su nivel,
estimulación sensorial y el uso de la

tecnología y la música. 

A c t i v i d a d e s  f í s i c a s  a d a p t a d a s  q u e  m e j o r e n  l a
c o o r d i n a c i ó n ,  l a  s o c i a l i z a c i ó n  y  l a  s a l u d
g e n e r a l ,  c o m o  l a  n a t a c i ó n ,  e l  y o g a ,  o  e l

s e n d e r i s m o .  E s  c r u c i a l  e l e g i r  a c t i v i d a d e s  q u e
d i s f r u t e  l a  p e r s o n a ,  c o m e n z a n d o  c o n  e n f o q u e s

i n d i v i d u a l i z a d o s  y  p r o g r e s a n d o  h a c i a
d i n á m i c a s  g r u p a l e s  s i  e s  a p r o p i a d o ,  s i e m p r e

c o n  a p o y o  y  e s t r u c t u r a .  E s t a b l e c e r  r u t i n a s  b a j o
a c o m p a ñ a m i e n t o .

A C T I V I D A D  F Í S I C A

Dieta equilibrada, adaptando las texturas para
facilitar la masticación y digestión, y evitando

alimentos con exceso de grasa, azúcar y sal. Es
importante incluir cinco comidas al día,

priorizando frutas, verduras, cereales integrales,
proteínas magras y lácteos bajos en grasa, para

apoyar tanto la salud física como la función
cognitiva. 



F O R T A L E C I M I E N T O
C O G N I T I V O

N U T R I C I Ó N  Y
S A L U D

A P O Y O
P S I C O -

S O C I A L  

Se recomienda crear un
ambiente familiar y
hogareño inclusivo,

eliminando barreras físicas y
actitudinales, y fomentando
la actividad, con apoyo de
un equipo multidisciplinario.

Apoyo a cuidadora.

Plan Casero RBC
LUIS CARLOS SÁNCHEZ M. 

DISCAPACIDAD MÚLTIPLE (FÍSICA - VISUAL - INTELECTUAL)

S E G U R I D A D  E N  L O S  E N T O R N O S

A P O Y O  P R O G R A M A S
E S T A T A L E S  

Certificación de Discapacidad para
aplicar a apoyo a programas

estatales

REHABILITACIÓN BASADA EN COMUNIDAD - LÍBANO 2025

Adaptar el entorno para eliminar barreras
físicas, de comunicación y de actitud,

utilizando un diseño universal y tecnologías
de apoyo. Esto incluye usar señalización
adaptada, asegurar la accesibilidad de

espacios y el reconocimiento del entorno,
haciendo cambios informados. 

se enfoca en actividades adaptadas
que utilicen los sentidos disponibles,

como la estimulación táctil y auditiva.
Se deben ajustar los entornos físicos y
los materiales, usando recursos como
la descripción verbal de imágenes,

juegos de memoria y ejercicios
prácticos con objetos cotidianos para

trabajar nociones como
«mucho/poco» o «dentro/fuera». 

L a  a c t i v i d a d  f í s i c a  s e  d e b e  a d a p t a r  a  s u s
c a p a c i d a d e s ,  e n f o c á n d o s e  e n  a c t i v i d a d e s

q u e  d i s f r u t e  y  q u e  s e a n  s e g u r a s ,
c o m o e j e r c i c i o s  e n  s i l l a ,  j a r d i n e r í a  o  t e r a p i a

o c u p a c i o n a l .  L a  c l a v e  e s  a d a p t a r  l a s
a c t i v i d a d e s  p a r a  i n c l u i r  e l  m o v i m i e n t o  o  l a
p a r t i c i p a c i ó n  d e  l a  p e r s o n a ,  c o m o  e s t i r a r ,

p e d a l e a r  e n  b i c i c l e t a  e s t á t i c a  y  r e a l z i a r
a c t i v i d a d e s  r e c r e a t i v a s

A C T I V I D A D  F Í S I C A

Se recomienda una dieta rica en frutas,
verduras, legumbres, cereales integrales
y proteínas magras. Algunos nutrientes
clave para una buena salud incluyen la
vitamina D, el calcio y los ácidos grasos

omega-3. 



F O R T A L E C I M I E N T O
C O G N I T I V O

N U T R I C I Ó N  Y
S A L U D

A P O Y O
P S I C O -

S O C I A L  

Se recomienda crear un
ambiente familiar y
hogareño inclusivo,

eliminando barreras físicas y
actitudinales, y fomentando
la actividad, con apoyo de
un equipo multidisciplinario.

Apoyo a cuidadora.

Plan Casero RBC
OLGA PINEDA 

DISCAPACIDAD MÚLTIPLE (SECUELAS ACV)

S E G U R I D A D  E N  L O S  E N T O R N O S

A P O Y O  P R O G R A M A S
E S T A T A L E S  

Certificación de Discapacidad para
aplicar a apoyo a programas

estatales

REHABILITACIÓN BASADA EN COMUNIDAD - LÍBANO 2025

Realziar ajustes físicos en el hogar, como instalar
barras de apoyo en el baño, eliminar obstáculos y

usar dispositivos de ayuda para la movilidad.
Además, es crucial fomentar un ambiente social y

emocionalmente de apoyo, que incluya la
participación activa de la persona en su

recuperación, el mantenimiento de conexiones
sociales y el apoyo constante de familiares y

cuidadores. 

Incluir actividades como juegos
mentales (crucigramas, sopas de

letras,) ejercicios de memoria
(memorizar canciones, repetición),

y estrategias prácticas (anotar
información, usar etiquetas,

guardar cosas en el mismo sitio). 

C e n t r a r s e  e n  l a  r e c u p e r a c i ó n  d e  l a  m o v i l i d a d ,
e l  e q u i l i b r i o  y  l a  f u e r z a .  R e a l i z a r  E j e r c i c i o s
c o m o  l a  c a m i n a t a  s u a v e ,  e l  f o r t a l e c i m i e n t o
m u s c u l a r  c o n  p e s a s  l i g e r a s  o  b a n d a s ,  y  e l
e n t r e n a m i e n t o  d e  e q u i l i b r i o  ( i n c l u y e n d o  e l

t r a b a j o  e n  s u p e r f i c i e s  i n e s t a b l e s  o  e j e r c i c i o s
d e  a p o y o  u n i p o d a l )  s o n  c l a v e  p a r a  r e c u p e r a r  l a
s e g u r i d a d  e n  l a  m o v i l i d a d .  T a m b i é n  s e  p u e d e n

i n c o r p o r a r  a c t i v i d a d e s  q u e  m e j o r e n  l a
c o o r d i n a c i ó n  y  l a  d e s t r e z a  m a n u a l ,  c o m o  l a

p i n t u r a  o  l a  e s c r i t u r a .  

A C T I V I D A D  F Í S I C A

Alimentación saludable para el corazón, baja en
grasas saturadas, sodio y azúcares, y rica en
frutas, verduras, granos integrales, proteínas

magras y grasas saludables como el Omega-3.
Es importante adaptar la consistencia de los

alimentos a las habilidades de deglución,
comenzando con texturas más líquidas (papillas)
y avanzando gradualmente a alimentos picados

finamente o en trozos más grandes, según la
tolerancia. 



F O R T A L E C I M I E N T O
C O G N I T I V O

N U T R I C I Ó N  Y
S A L U D

A P O Y O
P S I C O -

S O C I A L  

Se recomienda crear un
ambiente familiar y
hogareño inclusivo,

eliminando barreras físicas y
actitudinales, y fomentando
la actividad, con apoyo de
un equipo multidisciplinario.

Apoyo a cuidadora.

Plan Casero RBC
SERGIO DANIEL RUBIO

DISCAPACIDAD MÚLTIPLE (RMM - BAJA VISIÓN)

S E G U R I D A D  E N  L O S  E N T O R N O S

A P O Y O  P R O G R A M A S
E S T A T A L E S  

Certificación de Discapacidad para
aplicar a apoyo a programas

estatales

REHABILITACIÓN BASADA EN COMUNIDAD - LÍBANO 2025

Crear un entorno predecible y adaptado, que
incluya rutas claras dentro del hogar y

comunicación simple. Se debe asegurar una buena
iluminación, evitar ruidos excesivos y proporcionar

tiempo suficiente para la comprensión y las
respuestas. También es crucial tener en cuenta las

ayudas técnicas, como pasamanos o bastón y
asegurarse de que estén al alcance durante

cualquier emergencia. 

Potenciar las habilidades existentes y
desarrollar estrategias para compensar

las que ya no se tienen, a través de
actividades adaptadas y motivadoras.

Se pueden emplear ejercicios de
atención, memoria y lenguaje, así como
actividades diarias, juegos y el uso de
recursos del entorno cotidiano para
estimular las funciones cognitivas y

mejorar la autonomía. 

C o m b i n a r  e j e r c i c i o  a e r ó b i c o
( c a m i n a r ) c o n  e n t r e n a m i e n t o  d e  f u e r z a

( c o n  p e s a s  o  r e s i s t e n c i a )  y  e j e r c i c i o s  d e
f l e x i b i l i d a d  ( e s t i r a m i e n t o s ) .  E s  c r u c i a l

q u e  l o s  e j e r c i c i o s  s e  r e a l i c e n  d e  f o r m a
g r a d u a l ,  e n f o c á n d o s e  e n  m e j o r a r  l a

f u e r z a  m u s c u l a r ,  e l  e q u i l i b r i o  y  l a
r e s i s t e n c i a ,  a s í  c o m o  e n  p r o m o v e r  l a

i n t e r a c c i ó n  s o c i a l .  

A C T I V I D A D  F Í S I C A

Debe ser equilibrada y adaptada a su capacidad
de masticación, priorizando alimentos de fácil

digestión y alto valor nutricional. Es fundamental
incluir frutas, verduras, cereales integrales,

proteínas magras y grasas saludables como los
ácidos grasos omega-3 para mejorar la función

cerebral y el bienestar general. Se deben modificar
las texturas de los alimentos duros y evitar aquellos
que supongan un riesgo de atragantamiento o sean

altos en azúcares, sal y grasas saturadas. 
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RBC PERSONAS EN CONDICIÓN DE DISCAPACIDAD  

VÍCTIMAS DEL CONFLICTO ARMADO 

 
LÍBANO TOLIMA 

 

 
EVIDENCIAS ANEXO # 8 

DERIVACIONES 
 
 
 

02 de octubre al 28 de octubre 2025 
 



                                                                                                                                                                                                                                  

 

ESTRATEGIA REHABILITACIÓN BASADA EN COMUNIDAD – LÍBANO CICLO 3 

RELACION DE PERSONAS ATENDIDAS EN EL PROGRAMA REMITIDAS A OTROS SERVICIOS 

ENTIDADAD CANTIDAD DE USUARIOS 

SECRETARIA DE SALUD PUBLICA DEL MUNICIPIO – PROCESO CERTIFICACION DE 

DISCAPACIDAD 

2 

EQUIPOS DE ATENCION BASICA EN SALUD (ATENCION PRIMARIA EN SALUD – APS – HOSPITAL 

REGIONAL ALFONSO JARAMILLO SALAZAR – LÍBANO TOLIMA  

17 

PROGRAMA DE PROMOCION Y MANTENIMIENTO DE LA SALUD POR CURSO DE VIDA – 

HOSPITAL REGIONAL ALFONSO JARAMILLO SALAZAR ESE LÍBANO 

17 

SISBEN PARA VISITA DE ENCUESTA 2 

ENLACE DEL PROGRAMA ADULTO MAYOR PARA VISITA DE APOYO A LA VULNERABILIDAD Y 

ACCESO A PROGRAMAS OFERTADOS POR EL TERRITORIO 

11 

ENLACE DEL PROGRAMA DE DISCAPACIDAD PARA VISITA DE APOYO A LA VULNERABILIDAD Y 

ACCESO A PROGRAMAS OFERTADOS POR EL TERRITORIO 

10 

ENLACE DEL PROGRAMA DE VÍCTIMAS PARA VISITA DE APOYO A LA VULNERABILIDAD Y 

ACCESO A PROGRAMAS OFERTADOS POR EL TERRITORIO 

17 



rbcataco <rbcataco@gmail.com>

ARTICULACIÓN ARBC CON SALUD MUNICIPAL Y ENLACE DISCAPACIDAD CICLO 3
1 message

Respetado Señor Delgado:

Reciba de parte del Plan de Intervenciones Colectivas del Departamento del Tolima, un especial saludo, deseando éxitos
en sus labores a favor de la Salud del Municipio de Líbano.

Para la presente vigencia, en el Municipio de Líbano se han desarrollado acciones de Información y educación para la
salud en el ámbito urbano, entorno hogar desde la estrategia RBC dirigidas a personas con discapacidad víctimas del
conflicto armado.
Para el Ciclo 3 de atención se abordaron las últimas 8 familias, las cuales tienen 17 personas como miembros presentes
como apoyo, cuidadores y familiares de esta población. Se da cumplimiento a la meta de atención a 24 PcD más sus
familias en el programa.

En cuanto a la gestión, es importante que se verifique y de ser necesario, se inicie proceso de certificación con las
personas identificadas con esta condición. Para ello, adjuntamos la base de datos de las familias atendidas en el Ciclo 3,
a fin de iniciar contactabilidad con las personas identificadas como personas en condición de discapacidad y se verifique
si ya fueron certificadas o de ser necesario, se oriente a la población identificada para que sea ingresada al Registro para
la Localización y Caracterización de Personas con Discapacidad (RLCPD) y así permitir al municipio conocer la ubicación
y las condiciones de estas las personas e incluirlas en programas diversos. Agradecemos su importante gestión a favor
de esta población vulnerable. 

Registro de Caracterizacion RBC Ciclo 3 LÍBANO.xlsx
192K

10/11/25, 15:27 Gmail - ARTICULACIÓN ARBC CON SALUD MUNICIPAL Y ENLACE DISCAPACIDAD CICLO 3
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rbcataco <rbcataco@gmail.com> Fri, Oct 24, 2025 at 3:21 PM
To: plan_local_salud@libano-tolima.gov.co, enlacediscapacidadlibano22@gmail.com

https://mail.google.com/mail/u/4/?ui=2&ik=373d474525&view=att&th=19a6f6e5f67140ae&attid=0.1&disp=attd&realattid=f_mhtl61d50&safe=1&zw
https://mail.google.com/mail/u/4/?ui=2&ik=373d474525&view=att&th=19a6f6e5f67140ae&attid=0.1&disp=attd&realattid=f_mhtl61d50&safe=1&zw


rbcataco <rbcataco@gmail.com>

ARTICULACIÓN RBC CICLO 3 CON EQUIPOS DE ATENCIÓN BÁSICA - HOSPITAL
REGIONAL ALFONSO JARAMILLO SALAZAR - ESE LÍBANO TOLIMA
1 message

Respetada Jefe Sory:
Reciba de parte del Plan de Intervenciones Colectivas del Departamento del Tolima, un especial saludo, deseando
éxitos en sus labores a favor de la Salud del Municipio de Líbano Tolima.
 
Para la presente vigencia, en el Municipio de Líbano se han desarrollado acciones de Información y educación para la
salud en el ámbito urbano, entorno hogar desde la estrategia RBC dirigidas a personas con discapacidad víctimas del
conflicto armado.
Para el Ciclo 3 de atención se abordaron 8 familias, las cuales tienen 17 personas como miembros presentes como
apoyo, cuidadores y familiares de esta población. Se da cumplimiento a la meta de atención a 24 PcD más sus familias
en el programa.
En cuanto a la gestión, es importante que se continúen realizando visitas a estas  familias por parte de los equipos de
Atención Primaria en salud asignados en la zona urbana y se inicien las acciones en salud pertinentes para llevar
servicios de salud a este tercer grupo atendido en el Ciclo 3 de la RBC con otras 8 familias priorizadas, especialmente
a las más necesitadas, así como se hizo con los Ciclos 1 y 2 de implementación de la estrategia en el municipio y se
continúe realizando promoción de la salud, prevención de enfermedades, detección temprana, diagnóstico,
tratamiento y rehabilitación de las personas en su entorno.  Es importante en cada caso, identificar y abordar los
riesgos sanitarios individuales, familiares y comunitarios, promoviendo y facilitando el acceso a servicios básicos. 

Le agradecemos compartir la base de datos adjunta con los Equipos de Atención Básica, según distribución de micro
territorios para que cada uno de ellos, realice visita de atención a las 8 familias del tercer ciclo y se les realice oferta
de acciones, actividades y de servicios a los cuales puedan acceder para mejoramiento de la calidad de vida de estos
usuarios y sus familias. 

Registro de Caracterizacion RBC Ciclo 3 LÍBANO.xlsx
192K
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To: coordinacionebs@hospitallibanoajs.gov.co
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rbcataco <rbcataco@gmail.com>

ARTICULACIÓN RBC CON ENLACES DE ADULTO MAYOR - DISCAPACIDAD Y
VÍCTIMAS
1 message

Respetado Señor:

En primera medida, reiteramos el agradecimiento por el apoyo, acompañamiento y gestión realizada por el Enlace de
Discapacidad del Municipio de Líbano, a la Señora Daniela Castañeda quien durante todo el proceso, brindó apoyo y
acompañamiento para alcanzar las metas propuestas, con profesionalismo, conocimiento de cada uno de los casos y
alto reconocimiento de la población atendida para el desarrollo del  PIC en  acciones de Información y educación para
la salud en el ámbito urbano, entorno hogar dirigidas a personas con discapacidad víctimas del conflicto armado.
Igualmente, le informamos que la Estrategia RBC culminó el último grupo previsto, denominado Ciclo 3 de atención,
en el cual se atendieron las últimas 8 PcD víctimas y sus familias. Se da cumplimiento a la meta de 24 PcD y sus
familias en el territorio de Líbano Tolima.

En segunda medida, le agradecemos compartir la base de datos adjunta con los enlaces de Adulto Mayor,
Discapacidad y Víctimas del Conflicto armado para que cada uno de estos enlaces, realice visita de apoyo a la
vulnerabilidad según su población a cargo de las 8 familias que hicieron parte del programa en el tercer ciclo de
atención y se les realice oferta de acciones, actividades y de servicios a los cuales puedan acceder para mejoramiento
de la calidad de vida de estos usuarios y sus familias, así como a las anteriores familias reportadas en los Ciclo 1 y 2,
reiterando que para el departamento es muy importante que se articulen las acciones pertinentes y se logre impactar
desde los diferentes escenarios a esta población vulnerable. De nuevo se reafirma el agradecimiento por el apoyo e
interés para el desarrollo de las acciones en el territorio. 
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rbcataco <rbcataco@gmail.com>

ARTICULACIÓN RBC - CICLO 3 CON PYM HOSPITAL REGIONAL ALFONSO
JARAMILLO SALAZAR ESE LÍBANO TOLIMA
1 message

Respetada Jefe Julieth:
 
Para la presente vigencia, en el Municipio de Líbano se han desarrollado acciones de Información y educación para la
salud en el ámbito urbano, entorno hogar desde la estrategia RBC dirigidas a personas con discapacidad víctimas del
conflicto armado.
Para el Ciclo 3 de atención se abordaron 8 familias, las cuales tienen 17 personas como miembros presentes como
apoyo, cuidadores y familiares de esta población. Se da cumplimiento a la meta de atención a 24 PcD más sus familias
en el programa.
En cuanto a la gestión, es importante que se realice articulación con la ESE Municipal para que se realice demanda
inducida a servicios según curso de vida de las personas con el fin de eliminar las barreras que puedan ser
encontradas en la prestación de los servicios y se brinde plan de cuidado familiar y adicionalmente que las personas
con discapacidad, víctimas del conflicto armado asistan a los programas de Detección temprana y Protección
específica. 

Le agradecemos compartir la base de datos adjunta con el programa de PYM, para ofertar atención a las 8 familias
atendidas en el ciclo 3, así como se hizo con los Ciclos 1 y 2 de implementación de la RBC en el municipio de Líbano y
se les realice oferta de acciones, actividades y de servicios a los cuales puedan acceder para mejoramiento de la
calidad de vida de estos usuarios y sus familias. 
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ACTA PRESENTACIÓN DE RESULTADOS RBC 
COMITÉ DE DISCAPACIDAD MUNICIPIO DE LÍBANO 

Municipio  LÍBANO TOLIMA 
ACTIVIDADES REALIZADAS POR EL CONTRATISTA 

Obligación Contractual Producto 

 
9. Presentar los resultados de la estrategia 
ante actores del comité municipal de 
discapacidad de cada municipio.  

Como primera medida, se realiza articulación con el 

Enlace de Discapacidad y el Secretario de Gobierno, 

quien es la Secretaría Técnica de este importante 

escenario de participación para esta población 

vulnerable, para presentar los resultados de la 

Implementación de la Estrategia RBC en el Municipio 

de Líbano Tolima para la Vigencia 2025. 

El pasado 27/10/2025, se realiza en el Salón de 

reuniones del Punto Vive Digital del Municipio de 

Líbano Tolima, el Tercer Comité de Discapacidad 

local, recibiendo invitación por parte del enlace para 

asistir y presentar los resultados de implementación 

de la Estrategia RBC en el Te rritorio. 

La actividad se desarrolló de acuerdo a lo previsto, 

permitiendo brindar pautas efectivas visibilizando el 

enfoque diferencial, el respeto a la diversidad, conocer 

sobre la estrategia Rehabilitación Basada en la 

Comunidad - R.B.C, y estrategia cuidando para 

cuidar. Como LOGRO se identifica el interés de los 

integrantes del comité por la temática, exaltando la 

importancia de estos procesos de implementación con 

personas en condición de discapacidad Víctimas del 

conflicto armado, ya que se aclara que para participar 

fue priorizada esta doble vulnerabilidad. Los 

integrantes mostraron una actitud receptiva frente a la 

presentación de los resultados de la implementación 

de la Estrategia.  

Además de presentar los resultados, se enfatizan las 

siguientes temáticas: 
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* Rehabilitación Basada en la comunidad R.B.C., 

se explica que es una estrategia de desarrollo 

socioeconómico e inclusión social que permite: 

a. Satisfacer necesidades básicas,  

b. Crear oportunidades,  

c. Desarrollar capacidades,  

d. Apoyar y trabajar con las Organizaciones de 

Personas con Discapacidad y Grupos de 

Apoyo,  

e. Involucrar la participación intersectorial,  

f. Promover el liderazgo y la participación de los 

gobiernos locales y 

g. Aprovechar los sistemas legislativos, jurídicos 

y sociales del país 

Se indica que, en el marco de la estrategia, se 

fomenta en las comunidades, las Entidades 

Administradoras de Planes de Beneficios (EAPB), las 

Personas con Discapacidad PcD, sus familias, el 

personal de salud y de RBC, el conocimiento en 

discapacidad y la implementación de estrategias de 

inclusión, se tiene como propósito el eliminar las 

concepciones equivocadas y actitudes negativas hacia 

las Personas con Discapacidad PcD.  

Se invita de igual manera para que las Personas con 

Discapacidad PcD creen y participen en grupos de 

autoayuda, así como para educarse y desempeñarse 

como líderes promotores de salud, haciendo énfasis 

en recibir orientación de personas en condiciones 

similares e intercambiar conocimientos, en ocasiones 

es de mayor utilidad y aceptación. 

* Enfoque diferencial, el respeto a la diversidad 

Se indica que el Enfoque Diferencial es una medida 

que le permite al Estado (alcaldías, gobernaciones, 
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otros) identificar las razones por las cuales un grupo 

poblacional o comunidad no goza o ejerce sus 

derechos humanos, de forma que pueda plantear 

políticas públicas, programas o medidas que 

modifiquen esa situación. 

Se enfatiza que la discriminación constituye un 

obstáculo para el aumento del bienestar de la 

sociedad y de la familia, entorpece el pleno desarrollo 

del país y de la humanidad, impide el disfrute de los 

derechos humanos y las libertades fundamentales, y 

no respeta la dignidad humana. 

Se indica que es deber del Estado garantizar 

condiciones para que todas las personas gocen de 

los mismos derechos, libertades y oportunidades, 

en condiciones de real y efectiva igualdad y sin 

discriminación. Igualmente, estableció la obligación de 

proteger especialmente a los grupos discriminados o 

marginados y a las personas que, por su condición 

económica, física o mental, se encuentren en 

circunstancia de debilidad manifiesta. 

Se explica que todas las personas pueden generar un 

gran aporte al bienestar de la familia y al desarrollo de 

la sociedad. Por eso el respeto y la aceptación de las 

diferencias y de la diversidad humana, la igualdad de 

oportunidades, la solidaridad, la unión de esfuerzos, la 

integración, la cooperación, la responsabilidad común 

y las relaciones amistosas son indispensables para 

valorar, estimular, impulsar y aprovechar el potencial 

humano, las contribuciones y avances significativos a 

la paz, al desarrollo económico, social y humano de la 

sociedad, a la erradicación de la pobreza, al bienestar 

pleno y completo de todos, al fortalecimiento del 

sentido de la dignidad, de la autoestima y de 
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pertenencia, y a la preservación de las identidades 

culturales. 

Se explica sobre la ruta para acceder al proceso de 

certificación de Discapacidad y se socializo video a 

través de link de YouTube. 

https://www.youtube.com/watch?v=WjyJ1608JEw 

*Estrategia cuidando para cuidar 

Dentro de la estrategia cuidando para cuidar se 

enfatiza en que el cuidar de alguien es una labor, 

exigente y satisfactoria; la cual demanda tiempo, 

esfuerzo físico y emocional, por tanto, el cuidado de 

una persona cercana o de un ser querido puede 

vivirse como una experiencia digna y merecedora de 

reconocimiento por la familia y la sociedad, pero 

también puede llegar a convertirse en una exigencia, o 

en una fuente de frustración, aún de enfermedad, para 

los cuidadores. 

Se explica que la labor del cuidador se hace 

indispensable cuando la persona necesita asistencia 

para llevar a cabo sus actividades básicas cotidianas. 

Sin embargo, la labor del cuidador inicia desde el 

momento mismo de la primera cita médica, 

brindándole acompañamiento y apoyo emocional 

https://www.youtube.com/watch?v=WjyJ1608JEw
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durante todo el proceso de la enfermedad a la 

persona con Discapacidad PcD.  

Se promueve y promociona el cuidado y el 

autocuidado que debe brindarse a la salud, se 

socializan prácticas y hábitos saludables en aras de 

prevenir enfermedades crónicas prevenibles, 

enfatizando en una adecuada alimentación incluido el 

consumo de frutas y verduras, así como también el 

fomento de un estilo de vida activo y el no consumo 

de tabaco y alcohol, precisando el continuo lavado de 

manos, el auto distanciamiento y el uso adecuado del 

tapabocas cuando se tengas enfermedades infecto 

contagiosas.  

Con respecto a la presentación de los resultados de 

implementación en Líbano Tolima, se utiliza y se 

adjunta a las evidencias del comité la presentación en 

Power point, la cual permite abordar las siguientes 

temáticas: 

• Presentación de entidades participantes que 

hacen posible la implementación desde la 

Secretaría de Salud del Tolima en su 

componente de poblaciones vulnerables – 

componente de discapacidad y Víctimas del 

conflicto armado. Se aclara que el operador es 

el Hospital Nuestra Señora de Lourdes de 

Ataco Tolima desde el Plan de Intervenciones 

Colectivas. vigencia 2025 

• Se presenta a la profesional a cargo del 

proceso, Fisioterapeuta Especialista Aura 

Milena Arango. 

• Se aclara en qué consiste la RBC, las 

consideraciones para su implementación, el 

propósito y los componentes. 
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• Se presentan los actores que intervienen y los 

pasos para su adecuada implementación en el 

territorio. 

• Se explican los entornos donde se realizarán 

las actividades y los antecedentes legales que 

soportan la estrategia desde el nivel nacional. 

Así mismo, se presenta el manual 

metodológico utilizado. 

• Seguidamente, la profesional explica a los 

participantes el proceso de certificación de 

discapacidad y presenta las fases junto con 

evidencias del proceso en Líbano Tolima. 

• Se presenta el análisis diferencial de la 

población atendida, reconociendo la 

importancia de la inclusión y el enfoque de 

derechos desde la diferencia.  

• Igualmente, se presentan las actividades y 

gestiones importantes resultantes del proceso.  

La presentación incluye el análisis de población 

diferencial en cada uno de sus componentes para la 

totalidad de personas en condición de discapacidad y 

sus familias participantes, presentando cada uno de 

los componentes que incluyen este análisis a través 

de tablas y gráficas que permiten una amplia 

comprensión de las características de la población 

impactada con la estrategia durante la vigencia 2025. 

Se resuelven dudas y se agradece el espacio de 

socialización. El acta original el comité con listados de 

asistencia por parte de la institucionalidad local, son 

parte de las evidencias del enlace municipal de 

discapacidad, quien convoca al encuentro. Para tener 

evidencias concretas de la presentación de resultados 

de la implementación de la RBC, se toma listado de 
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asistencia, evidencias fotográficas y se adjunta en 

físico y digital la presentación en Power Point utilizada 

y las evidencias fotográficas se adjuntan a la presente 

acta. 

2. Realizar informe con memoria fotográfica, 
Entregar informes que se requieran para el 
apoyo al cargue de las plataformas RUSICST 
y SIGO y las planillas se pasarán a un formato 
Excel luego de ser firmadas por la comunidad 
asistente a las jornadas de población con 
discapacidad con el respectivo análisis de 
acuerdo a los ítems contenidos en la planilla 
de enfoque diferencial que suministre la 
Secretaria de Salud del Departamento 

Se realiza informe con memoria fotográfica de la 

socialización de la implementación de la RBC en el 

Tercer Comité de Discapacidad del Municipio de 

Líbano Tolima. 

 

  

EVIDENCIAS FOTOGRAFICAS 
Municipio de Líbano Tolima 
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CONTRATISTA:  
 

AURA MILENA ARANGO GARCIA 
FISIOTERAPEUTA ESPECIALISTA 

 
FIRMA 

 

 
Socialización resultados ante el Comité de Discapacidad  



REHABILITACIÓN BASADA EN 
COMUNIDAD  

RBC

Secretaria De Salud Departamental
Dirección De Salud Pública

Dimensión Transversal Gestión Diferencial Poblaciones Vulnerables
Componente de Discapacidad

HOSPITAL NUESTRA SEÑORA DE LOURDES 
 ATACO TOLIMA 

acciones Programadas
Plan de Intervenciones Colectivas-PIC

2025



LÍBANO TOLIMA
2025 

Es una estrategia de desarrollo socioeconómico e inclusión social.



• Satisfacer necesidades básicas. 
• Crear oportunidades. 
• Desarrollar capacidades. 
• Apoyar y trabajar con las Organizaciones de Personas con Discapacidad      
y Grupos de Apoyo.
• Involucrar la participación intersectorial. 
• Promover el liderazgo y la participación de los gobiernos locales y 
• Aprovechar los sistemas legislativos, jurídicos y sociales del país
•Garantizar la atención integral en salud.

PROPÓSITOS:



¿Quién o qué entidad debe garantizar u 
orientar el acceso

A cada componente?  



ACTORES QUE INTERVIENEN EN 
LA RBC



INTERVENCIONES COLECTIVAS

RESOLUCION 3280 DE 2018

Disposiciones de obligatorio 

cumplimiento.



NUESTRA POBLACIÓN 
PARTICIPANTE

RBC PERSONAS EN CONDICIÓN DE DISCAPACIDAD VÍCTIMAS DEL CONFLICTO ARMADO 2025

LÍBANO TOLIMA 

ANÁLISIS DE PLANILLAS ENFOQUE DIFERENCIAL

NÚMERO DE PERSONAS                                    
PARTICIPANTES RBC LÍBANO TOLIMA: 59 

1 3

55

2% 5% 93%

TIPO DE DOCUMENTO

TIPO DE DOCUMENTO

REGISTRO 
CIVIL

TARJETA DE                                        
IDENTIDAD CÉDULA

1 3 55

2% 5% 93%

SEXO

HOMBRE MUJER 

30 29

51% 49%



NUESTRA POBLACIÓN 
PARTICIPANTE

RBC PERSONAS EN CONDICIÓN DE DISCAPACIDAD VÍCTIMAS DEL CONFLICTO ARMADO 2025

LÍBANO TOLIMA 

ANÁLISIS DE PLANILLAS ENFOQUE DIFERENCIAL

NÚMERO DE PERSONAS                                    
PARTICIPANTES RBC LÍBANO TOLIMA: 59 

ORIENTACIÓN SEXUAL
HETEROSEXUAL OTROS

59 0

100% 0%

IDENTIDAD DE GÉNERO 
MASCULINO FEMENINO

30 29
51% 49%

30

29

51%

49%

IDENTIDAD DE GÉNERO

59

0

100%

0%

ORIENTACIÓN SEXUAL



NUESTRA POBLACIÓN 
PARTICIPANTE

NÚMERO DE PERSONAS                                    
PARTICIPANTES RBC: 59 

1

49

4 3 2

2% 83% 7% 5% 3%

EPS PARTICIPANTES

54

5

92% 8%

ESTADO DE ASEGURAMIENTO

VERIFICACIÓN ESTADO  DE 
ASEGURAMIENTO

RÉGIMEN 
SUBSIDIADO

RÉGIMEN 
CONTRIBUTIVO

54 5

92% 8%

EPS 

NUEVA EPS -C NUEVA EPS-S COMPENSAR
ASMET 
SALUD SALUD TOTAL

1 49 4 3 2

2% 83% 7% 5% 3%



NUESTRA POBLACIÓN 
PARTICIPANTE

NÚMERO DE PERSONAS                                    
PARTICIPANTES RBC: 59 

28
31

47% 53%

CONDICIÓN DE 
DISCAPACIDAD

CONDICIÓN DE DISCAPACIDAD
SI NO

28 31

47% 53%

TIPO DE DISCAPACIDAD

1 2 3 4 5 6 7

NingunaVisual Auditiva Sordoceguera Física Intelectual Psicosocial Múltiple

2 0 0 16 1 0 9 31

3% 0% 0% 27% 2% 0% 15% 53%
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60%
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35

1 2 3 4 5 6 7 Ninguna

TIPOS DE DISCAPACIDAD



NUESTRA POBLACIÓN 
PARTICIPANTE

NÚMERO DE PERSONAS                                    
PARTICIPANTES RBC: 59 

DISTRIBUCIÓN POR EDAD

0-5 AÑOS 6-12 AÑOS 13-17 AÑOS 18-28 AÑOS 29-59 AÑOS MÁS 60 AÑOS

1 1 2 2 32 21

2% 2% 3% 3% 54% 36% 0%
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35

0-5 AÑOS 6-12
AÑOS

13-17
AÑOS

18-28
AÑOS

29-59
AÑOS

MÁS 60
AÑOS

DISTRIBUCIÓN POR EDAD

2
3

4

15

7

2

63% 29% 8%

# INTEGRANTES POR FAMILIA

# INTEGRANTES POR FAMILIA

2 3 4

15 7 2

63% 29% 8%



NUESTRA POBLACIÓN 
PARTICIPANTE

NÚMERO DE PERSONAS                                    
PARTICIPANTES RBC: 59 

55

4

93%

7%
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VÍCTIMAS DEL CONFLICTO ARMADO

VÍCTIMAS DEL CONFLICTO ARMADO

SI NO

55 4

93% 7%



NUESTRA POBLACIÓN 
PARTICIPANTE

NÚMERO DE PERSONAS                                    
PARTICIPANTES RBC: 59 

NÚMERO DE PERSONAS CON NECESIDADES PRIORITARIAS

TOTAL 
NECESIDADES 
DETECTADAS

CERTIFICACIÓN 
DISCAPACIDAD SALUD TRÁMITES

EDUCACIÓN Y 
TRABAJO SUSTENTO

CULTURA - 
RECREACIÓN - 

DEPORTES
PARTICIPACIÓN 

SOCIAL

7 12 6 8 20 9 62

11% 19% 10% 13% 32% 15% 100%
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NECESIDADES IDENTIFICADAS POR LA RBC



LÍBANO TOLIMA 2025

PROCESO METODOLÓGICO
IMPLEMENTACIÓN RBC

POBLACIÓN TOTAL ATENDIDA: 

24 PcD

Víctimas del Conflicto Armado

+ 35 CUIDADORES- FAMILIARES y/o 

ACOMPAÑANTES EN ENTORNO HOGAR

Presentación 
de la estrategia 

Intervención 
Familiar en el 

Entorno Hogar 
con 4 visitas

Desarrollo de 
Capacidades 
al Comité de 
Discapacidad

Caracterización 
de la población

Proceso de 
certificación

Sensibilización 
comunitaria

Derechos PcD

Cuidando para cuidar

Plan casero 

Articulación 
Institucionales

Acceso efectivo a 
servicios de salud

Evaluación 

Elaboración de 
Manual 

Metodológico

24 FAMILIAS PcD

Víctimas del Conflicto Armado en el 

Tolima



PROCESO METODOLÓGICO
IMPLEMENTACIÓN RBC

¿COMO VAMOS ?

LÍBANO TOLIMA 

2025

24 PcD Priorizando

Víctimas del Conflicto Armado 

y sus familias

Presentación de la estrategia  
actores DLS, Representantes 
ASODISLI, Enlaces, personas 

con discapacidad victimas 

Articulación con Enlaces 
municipales de Discapacidad 

y víctimas . Se presenta la 
RBC ante el comité de 

Discapacidad  



PROCESO METODOLÓGICO
IMPLEMENTACIÓN RBC

¿COMO VAMOS ?

Sensibilización y socialización 
de la R.B.C ante personas con 
discapacidad adscritas a Mesa 

de Articulación de 
Discapacidad y ASODISLI



PROCESO METODOLÓGICO
IMPLEMENTACIÓN RBC

Focalización y Caracterización 
de las personas con 

discapacidad a partir de la 
Articulación con Enlaces 

municipales, Líderes y 
lideresas de la Población VCA



PROCESO METODOLÓGICO
IMPLEMENTACIÓN RBC

Visita 1: Presentación 
de la Estrategia RBC 
– Video de Registro 

Localización y 
Certificación de 

Discapacidad



PROCESO METODOLÓGICO
IMPLEMENTACIÓN RBC

Visita 2: Derechos 
de las Personas 
en Condición de 

Discapacidad



PROCESO METODOLÓGICO
IMPLEMENTACIÓN RBC

Visita 3: 
Cuidando al 

Cuidador



PROCESO METODOLÓGICO
IMPLEMENTACIÓN RBC

Visita 4 
Socialización y 

Entrega de Planes 
Caseros:



PROCESO METODOLÓGICO
IMPLEMENTACIÓN RBC

Sensibilización 
Vecinal



SE IDENTIFICARON…
IMPLEMENTACIÓN RBC

NECESIDADES DE LA 
POBLACION 

PARTICIPANTE EN EL 
MARCO DE LOS 

COMPONENTES DE LA 
RBC  

SALUD: proceso de certificación (7 Personas) 
SALUD Ordenes sin autorizar, autorizaciones y 
oportunidad citas médicas. (12 Personas con 
Discapacidad)
 medicamentos sin entregar, citas sin asignar (8 PcD)
Educación-Formación para el trabajo y 
Emprendimiento: (6 PcD)

Sustento: (5 PcD). Vivienda digna (3 PcD)
Cultura, Recreación y Deportes: (20 PcD)
Social y Participación: (9 PcD)



RECORDATORIO   

Interactuar
Movernos 

Ser independientes Comunicarnos

Rehabilitación es sobre SALUD y 
el funcionamiento en LA VIDA DIARIA 



GRACIAS 
POR SU 
ATENCION 



https://v3.camscanner.com/user/download


https://v3.camscanner.com/user/download


https://v3.camscanner.com/user/download
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INFORME DE ACTIVIDADES # 6 

 
RBC PERSONAS EN CONDICIÓN DE DISCAPACIDAD  

VÍCTIMAS DEL CONFLICTO ARMADO 

 
LÍBANO TOLIMA 

 

 
EVIDENCIAS ANEXO # 11 

INFORME 
 
 
 

02 de octubre al 28 de octubre 2025 
 



GDG-PLAN-10

6/01/2023

1

DURACION

 VALOR 

FECHA CDP

FECHA RP

CANTIDAD FORMA

CANTIDAD FORMA

FECHA CDP

FECHA RP

Número Desde NA

Número Desde NA

Número Desde NA

Número Desde NA

Número Desde NA

De

2 10 2025 28 10 2025
DD MM AA DD MM AA

No. DEL INFORME DENTRO DE LA EJECUCIÓN CONTRACTUAL 6

FRECCIA RUBIO HERRERA

No. RP

02/05/25

CODIGO

Fecha

Versión

Hasta

N/A

VALOR  N/A 

FECHA TERMINACIÓN

NIT 890.703.266-9

ATACO - TOLIMA

HOSPITAL NUESTRA SEÑORA DE LOURDES ESE

TOTAL CONTRATO CON ADICIONES N/A TOTAL CONTRATO ADICIONADO  N/A 

ADICIONES

SUPERVISOR

VALOR

N/A

Buen manejo de anticipo

TIEMPO

NA

 TREINTA Y CINCO MILLONES CUATROCIENTOS DIEZ MIL NOVECIENTOS OCHO PESOS ($35.410.908) 180 DIAS

97

Ibagué

No. CDP

FECHA DE INICIO

VALOR CONTRATO

297 2/05/2025

321 2/05/2025

ANTICIPO  NO APLICA 

28/10/2025

301 4243214

FISIOTERAPEUTA ESPECIALISTA

Cumplimiento

MODIFICACIONES

Salarios NA NA

FORMATO - ANEXO INFORME EJECUCION DE ACTIVIDADES CONTRATADAS

1. DATOS CONTRACTUALES

AURA MILENA ARANGO GARCIA

SISTEMA DE GARANTIA DE LA CALIDAD

2. EJECUCIÓN DE ACTIVIDADES (OBLIGACIONES CONTRACTUALES)

PERIODO DE INFORME DESDE

6

HASTA

“PRESTACIÓN DE SERVICIOS PROFESIONALES ESPECIALIZADOS COMO FISIOTERAPEUTA PARA DESARROLLAR ACTIVIDADES DEL COMPONENTE DE DISCAPACIDAD-REHABILITACION

BASADA EN COMUNIDAD RBC EN LOS MUNICIPIOS DE LÍBANO Y VENADILLO EN LA EJECUCIÓN DEL CONTRATO INTERADMINISTRATIVO NO 1455 DE 2025 SUSCRITO ENTRE EL

DEPARTAMENTO DEL TOLIMA Y EL HOSPITAL NUESTRA SEÑORA DE LOURDES ESE DE ATACO TOLIMA”

CONTRATISTA

IDENTIFICACION

DIRECCION

EMAIL

No. CONTRATO

PERFIL

OBJETO

65779916

CIUDADCARRERA 27 sur N° 21-70 apartamento 407 torre 2 Altos de Miramar

CELULARmarangoa@unal.edu.co

FECHA 02/05/2025

N/A VALOR  N/A 

No. RP N/A

NA

DETALLE DE OBLIGACION

Hasta

SOPORTES DE LA ADICION

No. CDP

N/A

Hasta

NA NA Hasta

POLIZAS

NA NA Hasta

NA NA

Responsabilidad Civil

N/A

1. Desarrollo de capacidades al Comité de

Discapacidad del municipio de Líbano y Venadillo,

socializando la estrategia Rehabilitación Basada en

Comunidad y la ruta intersectorial para la atención

de las personas con discapacidad, generando la

articulación y gestión para el acceso de las personas

con discapacidad y sus familias hacía los sectores

requeridos por cada una de ellas (educación, salud,

ámbito laboral, social, cultural, de participación

ciudadana, tecnologías de la información, recreación

y deporte, entre otros), de manera que se promueva

la atención integral y protección de las personas con

discapacidad, sus familias y cuidadores, realizando

un trabajo intersectorial de evaluación de la

respuesta efectiva alcanzada a cada persona con

discapacidad direccionada a los diferentes sectores

de acuerdo a su necesidad.

El Desarrollo de capacidades dirigido al Comité de Discapacidad del Municipio de Líbano 

Tolima, donde se socializó la Estrategia Rehabilitación Basada en Comunidad  y disposiciones 

para la Ruta intersectorial para la atención de las personas con discapacidad posibilitando 

orientar en los alcances de la estrategia, así como mostrar avances de lo ejecutado a la fecha 

en el marco de un proceso de articulación intersectorial liderado por las secretarias tanto 

Departamental como la municipal, se ejecutó el pasado 30 de julio de la actual vigencia. La 

actividad fué presentada en el Informe # 4. 

Presentada en el 

Informe # 4, 

correspondiente al Mes 

de Agosto de 2025.

Informe de actividades #

4. 

La Actividad permitió a los 

actores del comité conocer 

sobre la implementacion de 

la estrategia.                                                 

Cumplimiento 100%

OBSERVACIONES
MECANISMO DE 

VERIFICACIÓN
EVIDENCIAACTIVIDADES DESARROLLADAS

!!!

mailto:marangoa@unal.edu.co
mailto:marangoa@unal.edu.co
mailto:marangoa@unal.edu.co
mailto:marangoa@unal.edu.co
mailto:marangoa@unal.edu.co
mailto:marangoa@unal.edu.co


Informe de actividades 2. Realizar la caracterización de las familias objeto de

la RBC y elaborar el manual metodológico del

desarrollo de la estrategia RBC

El Manual metodológico elaborado y entregado en el Informe # 1, en el mes de mayo 2025, el 

cual contiene de manera detallada la estructura para la realización de la R.B.C, permitió definir 

las acciones de información, educación y comunicación para la implementación de la 

estrategia Rehabilitación Basada en la Comunidad - R.B.C- en el ámbito urbano, entorno hogar, 

comunitario e institucional, en los municipios de Líbano y Venadillo. Es de precisar que el 

manual cuenta con presentación, recomendaciones, Objetivo general, Objetivos específicos y 

desarrollo de cada uno de los encuentros. 

En el presente informe se evidencia la Focalización y Caracterización para el Ciclo 3 en el 

Municipio de Líbano Tolima y, se hace análisis de cada una de estas herramientas, las cuales 

nos permiten conocer la situación actual de cada una de las PcD que participan de la estrategia 

RBC durante el mes de Octubre de 2025. correspondiente a 8 personas víctimas del conflicto 

armado en condición de discapacidad y sus familias.

Anexo 2                                            

Manual Metodológico 

en CD                                                       

En físico y en CD:                                                       

-Registro de Focalización 

y Análisis Ciclo 3                                      

-Registro de 

Caracterización y 

Análisis Ciclo 3.                                     

3. Realizar en el ámbito urbano la estrategia

Rehabilitación Basada en Comunidad, interviniendo

en el entorno hogar y comunitario, orientando hacia

el procedimiento de certificación y registro de

localización y caracterización de discapacidad en

Líbano y Venadillo, para lo cual se atenderán un total

de 40 FAMILIAS, distribuidas así: 16 FAMILIAS de PCD

VICTIMAS DEL CONFLICTO ARMADO EN VENADILLO Y 

24 FAMILIAS de PCD VICTIMAS DEL CONFLICTO

ARMADO EN LIBANO. Cada familia se visitará cuatro

veces al mes. De igual manera se sensibilizará a la

comunidad vecina de cada familia y a organizaciones

de discapacidad si las hay. Se articulará con el

delegado de la mesa efectiva de participación de

víctimas del conflicto armado del municipio o con el

enlace de víctimas y referente de discapacidad del

sector salud. Al finalizar las 4 sesiones, se evaluará

con cada familia el impacto y pertinencia de este

proceso. Se tendrá en cuenta las orientaciones de la

Resolución 3280, 518 y los lineamientos de la

estrategia Rehabilitación Basada en Comunidad –

RBC emitidos por el Ministerio de Salud y Protección

Social y se socializarán con la supervisora del

contrato con el fin de realizar ajustes pertinentes.

Se dio inicio al Tercer y último ciclo de atención en el Municipio de Líbano Tolima, 

beneficiando a las 8 familias restantes de personas con discapacidad víctimas del conflicto 

armado en el municipio y sus familias, para un total de 24 PcD y sus familias atendidas. Se 

continuó desarrollando articulación con la Coordinación de salud Municipal y el enlace de 

discapacidad para gestionar nueva base de datos. El municipio aporta información y se 

complementa con datos suministrados por integrantes de la MMPEV y otros usuarios 

atendidos en los Ciclo 1 y 2. Se articula con otros representantes, quienes aportan nuevos 

datos de PcD víctimas del conflicto armado reconocidas en sus asociaciones. Se da 

cumplimiento a la Meta establecida.

Para verificar que las personas remitidas fueran VCA, se procede a revisar a cada persona en el 

aplicativo VIVANTO (Registro Único de Victimas RUV). Se confirma el cumplimiento en el 100% 

de los casos de la inclusión en la plataforma. 

Se procede a hacer contactabilidad telefónica con las 8 familias para Ciclo 3, definiendo 

cronograma donde se indican fechas y horas de las visitas a realizarse. 

Para el logro de la implementación de la Estrategia RBC, se hace articulación con el equipo de 

la coordinación de salud municipal y los respectivos enlaces.                                                                                                                                                          

Sesión #1 – Se diligencia formato para visita familiar Estrategia RBC diseñado con anterioridad: 

se diligencia para la Persona con Discapacidad y su familia, reconociendo y visibilizando la 

situación actual de cada PcD seleccionada para la implementación del programa. Adicional se 

firma el consentimiento informado. La sesión se centra en la orientación sobre el Registro de 

Localización y el procedimiento de certificación de discapacidad (R.L.C.P.D.)

Se socializa video el cual permitió orientar a las familias de personas con discapacidad frente al 

registro de localización y el proceso de certificación.

Precisar que en el marco de la R.B.C  se realizaron las derivacion a otros servicios segun 

requerimiento o problematicas identificadas.

Se lleva a cabo reunión con comunidad  en espacios comunitarios donde habitan las personas 

beneficiadas permitiendo sensibilizar en lo relacionado a la R.B.C y la ruta de certificacion de 

discapacidad.

En CD y físico Anexo 3 - 

Cronograma de visitas 

Ciclo 3

link de socializacion 

video: 

https://www.youtube.c

om/watch?v=WjyJ1608J

Ew

En  CD  y físico:                                         

- Acta de  Sesión #1                               

- Acta de Sensibilización 

vecinal Ciclo 3                                           

-Planillas de Asistencia 

Enfoque diferencial 

Sesión 1  -Matriz Excel y 

análisis de planilla de 

enfoque diferencial                    

Evaluaciones del 

proceso de 

implementación y 

cuadro de calificaciones 

con análisis.                                              

-En CD evidencias 

fotográficas sesión 1

Informe de actividades 

Las actividades permitió 

poner caracterizar a las 24 

familias objeto de la RBC en 

el Municipioo de Líbno. 

Cumplimiento 100%

Realizacion de la estrategia

R.B.C en el municipio de

Líbano Tolima. Se aclara que

para el actual periodo se

beneficiarion 8 familias. Se

completa la meta de atender

24 personas en condición de

discapacidad víctimas del

conflicto armado y sus

familias. Cumplimiento

100%



12. Garantizar la confidencialidad sobre la

información recibida en la realización de las jornadas

de educación 

Se guarda total reserva y confidencialidad sobre los datos obtenidos a través de la 

implementación de la estrategia Rehabilitación Basada en la Comunidad R.B.C. Se diligencia 

con cada familia el Consentimiento Informado para autorizacion y tratamiento de datos 

personales en la visita domiciliaria estrategia RBC. - Ciclo 3.

Anexo 12                      En 

CD y Físico: 

Consentimientos 

Informados Ciclo 3

En Cd y físico Anexo 4                                           

- Acta de Sesión # 2                                          

- Copia del Material 

entregado a las familias                                                       

- Planillas de asistencia 

Enfoque Diferencial 

Sesión # 2                                             

-En CD evidencias 

fotográficas sesión # 2

En CD y físico Anexo 5                                           

-Acta deSesión #3                              

-Escalas de Zarit 

aplicadas y análisis.                           

- Copia de Material 

socializado: Cuentos de 

Cuidar y ser cuidados                                    

-Planillas de asistencia 

Enfoque diferencial 

Sesión #3                                      

- En CD   evidencias 

fotográficas sesión # 3

Informe de actividades 

Anexo 11

en CD - PDF y Físico:                         

Informe mensual de 

actividades mes de 

Octubre/25 - Líbano 

Tolima.

Informe de actividades # 6

4. Realizar socialización de la estrategia “del dicho al

hecho por tus derechos” a las familias objeto de RBC

5. Socializar las orientaciones sobre las formas de

cuidado y el autocuidado en el cuidador. “cuidando

para cuidar” dirigidas a las familias objeto de RBC. Se

elaborará y dejará plan casero de acuerdo a las

necesidades encontradas en cada persona con

discapacidad.

Se realiza Sesión # 2 con cada una de las 8 PcD y sus familias beneficiarias de la Estrategia RBC 

para el Ciclo 3 en el Municipio de Líbano Tolima. En este encuentro se llevaron a cabo 

actividades dinámicas que permitieron dar a conocer los derechos de las Personas en 

Condición de Discapacidad. Adicionalmente se enfatizó en la importancia de conocer los 

diferentes mecanismos para poder disfrutar de manera plena los derechos para las personas 

con discapacidad promovidos a través de la Convención Internacional.

Se realiza según cronograma pactado, la sesión #3 Se aplica a cada cuidador (a) la Escala de 

Zarit, que permite medir la sobrecarga del cuidador y así poder visibilizar las necesidades de 

orientación en cada caso.                                                                                      Se socializaron las 

formas de cuidado y el autocuidado en el cuidador. “cuidando para cuidar”, se utilizaron los 

cuentos “CUIDAR Y SER CUIDADO” diseñados por el Ministerio de Salud-USAID-OIM en cada 

familia.                                                                                                                                                                        

Se elaboran los Planes casero  para cada familia,, los cuales son entregados y socializados en la 

última sesión en el entorno hogar.

Informe de actividades 

Se elabora y presenta Sexto informe de actividades registrando el cumplimiento de las 

obligaciones desarrolladas en el marco de la implementación de la Estrategia Rehabilitacion 

Basada en Comunidad -R.B.C. Ciclo 3 - Líbano Tolima

Informe de actividades datos e informacion con 

garantía de confidencialidad. 

Cumplimiento 100%

descripción de las

actividades realizadas en el

marco del contrato de

prestacion de servicios.

Cumplimiento 100%

Se contó con acompañamiento por parte del Enlace de discapacidad en diferentes visitas 

realizadas a la totalidad de las familias de las personas con Discapacidad para el Ciclo 3  

victimas del conflicto armado, posibilitando el identificando barreras en la prestación de 

diferentes servicios, asumiendo el compromiso de realizar las gestiones y seguimiento 

pertinentes para que se acceda con oportunidad a los diferentes servicios. Se elabora Matríz 

de planes caseros. Se elabora Plan casero para cada uno de los 8 casos Ciclo 3 atendidos, los 

cuales son socializados y entregados a cada grupo familiar para su debida implementación.

En CD y físico Anexo  6                                          

-Acta de Sesión # 4                                          

-Matriz Planes caseros.                          

-Planes caseros   

elaborados y 

socializados con cada 

familia del Ciclo 3                                      

-Planillas de Asistencia 

Enfoque diferencial 

Sesión # 4                                                        

- En CD Evidencias 

fotográficas sesión # 4

Informe de actividades Acciones articuladas para 

fortalecimiento de procesos.                      

Cumplimiento 100% 

10. Para el desarrollo de las actividades del presente

contrato se deberá articular con las E.S.E de los

municipios seleccionados con el fin de concurrir y

complementar a los Equipos Básicos de Atención

Primaria en Salud, orientándolos sobre la

implementación de la estrategia R.B.C. Lo anterior

deberá quedar soportado en las respectivas actas de

coordinación y/o concertación

11. Presentar un (1) informe mensual que dé cuenta

del cumplimiento de las obligaciones contractuales. 

Acciones de articulación

para brindar atención con

oportunidad y enfoque

diferencial 

Cumplimiento 100%

Informe de actividades acciones efectivas de

articulacion.                        

Cumplimiento 100% 

Informe de actividades

Final

Se presenta informe de

implementación de la RBC

en el Municipio de Líbano

Tolima a los actores del

comité de discapacidad.

Cumplimiento 100%

Informe de actividades acciones efectivas de

articulación y compromiso

por parte de los asistentes a

la reunión.

Cumplimiento 100%

6. Realizar acompañamiento a las visitas a realizar a

cada familia objeto de la RBC, para que se llegue a

acuerdos y que cada entidad o institución que haga

parte del Comité municipal de discapacidad pueda

realizar las gestiones pertinentes para garantizar los

derechos que se han vulnerado a las familias como

educación, cultura, deporte, entre otras de acuerdo

a las habilidades e intereses de cada persona con

discapacidad. Se hará seguimiento al acceso efectivo

a los servicios de salud según necesidad como por

ejemplo certificación de discapacidad, implementos

de apoyo, afiliación a una EPS, autorización en la

prestación de servicios, con el fin de saber si se

eliminaron las barreras encontradas y plan de

cuidado familiar.

8. Se realizará seguimiento al acceso efectivo a los

servicios de salud de las personas con discapacidad,

según necesidad realizando demanda inducida

identificando el riesgo como por ejemplo

autorización en la prestación de servicios según

curso de vida de las personas con el fin de saber si se

eliminaron las barreras encontradas, afiliación a una

EPS y plan de cuidado familiar. Se articulará con la

ESE y la Dirección Local de salud para que las

personas víctimas asista a los programas de

Detección temprana y Protección específica.

7. Socializar con las EPS que se encuentran presentes

en los municipios de LIBANO Y VENADILLO, el

portafolio de intervenciones colectivas, la población

sujeta a dichas intervenciones y el mecanismo de

acceso a las mismas.

9. Presentar los resultados de la estrategia ante

actores del comité municipal de discapacidad de

cada municipio.

En el Mes de Agosto se realiza visita a cada una de las EPS presentes en el Municipio de Líbano: 

Salud Total, Nueva EPS y Asmet salud,  permitiendo socializar el portafolio de intervenciones 

colectivas dirigido a la población VCA en condición de discapacidad sujeta a dichas 

intervenciones y el mecanismo de acceso a las mismas. Igualmente, se continúa articulando 

con las Entidades para la gestión de acciones necesarias para la eliminación de barreras que se 

puedan presentar durante el proceso de implementación del Ciclo 3 de la RBC en el municipio 

de Líbano Tolima. Igualmente, se realizó encuentro con los Equipos Básicos en salud, quienes 

continúan apoyando con acciones propias de este programa en el entorno hogar.

Se envian los correos a coordinación salud, enlaces de discapacidad, víctimas y adulto mayor 

junto con la Base de datos de caracterización para que se realicen acciones de permitan a los 

usuarios de ciclo 3 y sus familias, acceder a programas y resolver inquietudes de oferta. En 

este ciclo no se detectaron necesidades de eliminación de barreras en salud que deban ser 

atendidas por el programa. Igualmente, se envía base de datos de caracterización a PYM y EBS 

del Hospital Regional ALfonso Jaramillo Salazar ESE Líbano, para hacer demanda inducida a 

servicios de promoción y mantenimiento de la salud y para que EBS realice visita con atención 

por parte de los equipos en el entorno hogar. 

Al culminar la implementación de la estrategia en en Municipio de Líbano Tolima, se articula 

con Enlace Municipal de Discapacidad, permitiendo informar a los actores del comité 

municipal de discapacidad, sobre los retos, desafíos, resolutividad dada en el marco de la 

Rehabilitación Basada en la comunidad el pasado 27/10/2025

En el Mes de Agosto Se llevó  a cabo reunión de articulación con el Hospital Regional Alfonso 

Jaramillo Salazar - ESE Líbano Tolima para concurrir con los Equipos Básicos de Atención 

Primaria en Salud permitiendo socializar la Estrategia Rehabilitación Basada en Comunidad, 

dando a conocer alcances, proceso de implementación y articulación en acciones de salud para 

las familias priorizadas.                                                                        

Se llevó a cabo reunión de articulación con el equipo de PYM del Hospital Regional Alfonos 

Jaramillo Salazar ESE Líbano Tolima para presentar la estrategia RBC y para articular la gestión 

de necesidades de activación de rutas de promoción y mantenimiento de la salud en la 

población beneficiaria.

Las evidencias se 

presentaron en el 

Informe # 4 del presente 

contrato.

En CD y en físico Anexo

8 -

Evidencia de Correos

enviados

En Cd y en Físico:                                 

- Acta de Presentación 

de Resultados ante el 

Comité de Discapacidad                                          

-Presentación de 

resultados en 

diapositivas                          

Las evidencias se 

presentaron en el 

Informe # 4 del presente 

contrato.

Informe de actividades 

La socialización permite

conocer y orientar a las PcD

y sus familias sobre

"derechos de las PcD.

Cumplimiento 100%

La Sesión resulta de alto

interés en cada familia, ya

que les permite conocer y

aprender sobre mejores

prácticas de cuidado para el

cuidador en el entorno

Hogar, permitiendo

fortalecer a los integrantes

de cada grupo familiar.

Cumplimiento 100%



CONCEPTO MES

Salud OCTUBRE 4 11 2025

Pensión OCTUBRE 4 11 2025

Riesgos Prof. OCTUBRE 4 11 2025

CANTIDAD 

HORAS

#¡VALOR!

POSITIVA COMPAÑIA DE SEGUROS 

S.A.

PAGO DE SEGURIDAD SOCIAL

13. Cumplir con los pagos a la seguridad social

integral.

FIRMA VERIFICADORFECHA DE PAGOVALOR No. PLANILLA

                                       298.100 

Anexo 13

Planilla Seguridad social 

pagada - Mes de 

Octubre 2025

Se cumple con el pago de la seguridad social Planilla mes de Octubre 2025 Informe de actividades Cumplimiento bajo la norma 

de contratación para 

seguridad social 

                                          58.200 4628302691

SANITAS S.A.

COLFONDOS                                        381.500 

ENTIDAD

4628302691

4628302691

NOTA. Las evidencias de envíos de informes deben enviarse al correo electrónico: administracion@hospital-ataco-tolima.gov.co                                                                                                                                                                             El 

trámite puede estar sujeto a verificación por parte del supervisor.

AVANCE DE EJECUCION CONTRACTUAL

% DE EJECUCION

EJECUCION PORCENTUAL TECNICA

100,00%

EJECUCIÓN POR UNIDADES FUNCIONALES

VALOR TOTALVALOR HORACODIGO CONTABLE

-$                                                                                          VALOR EJECUTADO DEL CONTRATO

UNIDAD FUNCIONAL

35.410.908,00$           VR. PENDIENTE EJECUTAR

VALOR QUE CORRESPONDE AL PRESENTE INFORME 5.901.818,00                                                                   

% PENDIENTE EJECUCION 0,00%

_____________________________________________

En mi calidad de supervisor(a) del Contrato de prestación de Servicios arriba relacionado, certificó el cumplimiento a cabalidad de las obligaciones establecidas en el mismo por parte del contratista y el desarrollo de las actividades 

descritas en el presente informe, razón por la cual autorizo el pago que en el informe se liquida.

FIRMA DEL SUPERVISOR

AURA MILENA ARANGO GARCIA 

Como contratista del Hospital Nuestra Señora de Lourdes E.S.E. de Ataco Tolima y habiendo elaborado el presente informe; firmo y declaro bajo la gravedad del juramento (Sentencia C616/97 de la honorable corte constitucional): 

que todos los datos y registros en él estipulados corresponden a la realidad por lo tanto son veráces y en ese sentido los valido.

FIRMA DEL CONTRATISTA

73870301

73870301

OTROS CONEXOS A LA SALUD

ACTIVIDADES CONTRATOS PIC

5.901.818,00                  

NOTA. El valor total debe coincidir con el valor del informe y de la cuenta de cobro que se adjunta al mismo.

durante este periodo el contrato  se ejecutó de acuerdo al cronograma de actividades  y  al corte de este periodo, el contratista cumplió con las expectativas que se generaron al momento de la firma de minuta contractual.

3. FIRMAS BAJO LA GRAVEDAD DEL JURAMENTO

EJECUCION FINANCIERA

CONCLUSIONES

TOTAL 5.901.818,00                  

-                                    
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INFORME DE ACTIVIDADES # 6 

 
RBC PERSONAS EN CONDICIÓN DE DISCAPACIDAD  

VÍCTIMAS DEL CONFLICTO ARMADO 

 
LÍBANO TOLIMA 

 

 
EVIDENCIAS ANEXO # 12 

CONSENTIMIENTOS INFORMADOS 
 
 
 

02 de octubre al 28 de octubre 2025 
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PLANILLA INTEGRADA AUTOLIQUIDACIÓN APORTES
COMPROBANTE DE PAGO

DATOS GENERALES DEL APORTANTE

TIPO IDENTIFICACIÓN: NÚMERO DE IDENTIFICACIÓN:
NOMBRE Ó RAZÓN SOCIAL:
CIUDAD/MUNICIPIO: DEPARTAMENTO:
DIRECCIÓN: TELÉFONO:
TIPO APORTANTE: CLASE APORTANTE:
TIPO EMPRESA: ACTIVIDAD ECONOMICA:
FORMA DE PRESENTACIÓN:

CÉDULA DE CIUDADANÍA 65779916
AURA MILENA ARANGO GARCIA ARANGO GARCIA

IBAGUE TOLIMA
CR 27SUR 21-70 T2 APTO 407 2000000

02-INDEPENDIENTE I-INDEPENDIENTE
PRIVADA Actividades reguladoras y

ÚNICO

APORTANTE EXONERADO PAGO APORTES SALUD, SENA E ICBF (REFORMA TRIBUTARIA): NO

DATOS GENERALES DE LA PLANILLA

NÚMERO PLANILLA: TIPO DE PLANILLA:

PERIODO COTIZACIÓN
OTROS SUBSISTEMAS:

MES:

AÑO:
PERIODO COTIZACIÓN
SALUD:

MES:

AÑO:
DÍAS DE MORA:
FECHA PAGO (aaaa/mm/dd): NÚMERO AUTORIZACIÓN:

4628302691 I-INDEPENDIENTES
octubre

2025

octubre

2025
0

2025/11/04 9994532812

VSPTDPING IRPAVPTAE
X

VSTTAP SLN VACIGECOR VCTRET TDE LMACOM
NOVEDADES

LIQUIDACIÓN GENERAL

TOTALES

COTIZANTES TOTAL PAGADO

ADMINISTRADORA

NIT CÓDIGO NOMBRE

PENSIÓN

8002279406 231001 231001-COLFONDOS $ 377.8001

SUBTOTAL: $ 377.8001

ADMINISTRADORA

NIT CÓDIGO NOMBRE

SALUD

8002514406 EPS005 EPS005-SANITAS S.A. $ 295.2001

SUBTOTAL: $ 295.2001

ADMINISTRADORA

NIT CÓDIGO NOMBRE

RIESGOS PROFESIONALES

8600111536 14-23 14-23-POSITIVA COMPAÑIA DE SEGUROS S.A. $ 57.6001

SUBTOTAL: $ 57.6001

VALOR MORA: $ 0

VALOR SIN MORA: $ 730.600

TOTAL PAGADO: $ 730.600

2025/11/12 11:16 AM USUARIO: SOI - CC43222475 PÁGINA 1 DE 1



PLANILLA INTEGRADA AUTOLIQUIDACIÓN APORTES
 SOPORTE DE PAGO GENERAL

DATOS GENERALES DEL APORTANTE

TIPO IDENTIFICACIÓN: NÚMERO DE IDENTIFICACIÓN:
NOMBRE Ó RAZÓN SOCIAL:
CIUDAD/MUNICIPIO: DEPARTAMENTO:
DIRECCIÓN: TELÉFONO:
TIPO APORTANTE: CLASE APORTANTE:
TIPO EMPRESA: ACTIVIDAD ECONOMICA:
FORMA DE PRESENTACIÓN:

CÉDULA DE CIUDADANÍA 65779916
AURA MILENA ARANGO GARCIA ARANGO GARCIA

IBAGUE TOLIMA
CR 27SUR 21-70 T2 APTO 407 2000000

02-INDEPENDIENTE I-INDEPENDIENTE
PRIVADA Actividades reguladoras y facilitadoras de la act

ÚNICO
APORTANTE EXONERADO PAGO APORTES SALUD, SENA E ICBF (REFORMA TRIBUTARIA): NO

DATOS GENERALES DE LA PLANILLA

NÚMERO PLANILLA: TIPO DE PLANILLA:
PERIODO COTIZACIÓN OTROS MES AÑO PERIODO COTIZACIÓN SALUD: MES AÑO
DÍAS DE MORA:
FECHA PAGO (aaaa/mm/dd): NÚMERO AUTORIZACIÓN:

4628302691 I-INDEPENDIENTES
octubre 2025 octubre 2025

0
2025/11/04 9994532812

TOTAL APORTES A PENSIÓN
ADMINISTRADORA

CÓDIGO NOMBRE
No. COTIZANTES COTIZACIÓN

APORTES VOLUNTARIOS
EMPLEADOR COTIZANTE

FSP
SOLIDARIDAD SUBSISTENCIA

MORA
COTIZACIÓN FSP

TOTALES
APORTES MORA VALOR PAGADO

231001 231001-COLFONDOS 1 $ 377.800 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 377.800 $ 0 $ 377.800
SUBTOTALES: $ 377.800 $ 0 $ 377.800

TOTAL APORTES A SALUD

ADMINISTRADORA

CÓDIGO NOMBRE

No.
COTIZANTES

INCAPACIDAD POR
ENFERMEDAD

NÚMERO
AUTORIZACIÓN

VALOR

LICENCIA MATERNIDAD

NÚMERO
AUTORIZACIÓN

VALOR

SALDO A FAVOR

PLANILLA VALOR

LIQUIDACIÓN

COTIZACIÓN
VALOR
ADRES

MORA

COTIZACIÓN
VALOR
ADRES

TOTALES

APORTES MORA DESCUENTO VALOR PAGADO

EPS005 EPS005-SANITAS S.A. 1 $ 0 $ 0 $ 0 $ 295.200 $ 0 $ 0 $ 0 $ 295.200 $ 0 $ 0 $ 295.200
SUBTOTALES: $ 295.200 $ 0 $ 0 $ 295.200

TOTAL APORTES A RIESGOS PROFESIONALES
ADMINISTRADORA

CÓDIGO NOMBRE
No. COTIZANTES

INCAPACIDAD IRP
NÚMERO AUTORIZACIÓN VALOR PAGO A OTROS RIESGOS

SALDO A FAVOR
PLANILLA VALOR

LIQUIDACIÓN
COTIZACIÓN

TOTALES
APORTES MORA DESCUENTO VALOR PAGADO

14-23 14-23-POSITIVA COMPAÑIA DE SEGUROS S.A. 1 $ 0 $ 0 $ 0 $ 57.600 $ 57.600 $ 0 $ 0 $ 57.600
SUBTOTALES: $ 57.600 $ 0 $ 0 $ 57.600

LIQUIDACIÓN DETALLADA APORTES
DATOS DEL COTIZANTE

Nº
IDENTIFICA

CIÓN
NOMBRES

TIPO
COTIZANTE

SUBTIPO
COTIZANTE

SALARIO
BÁSICO

TIPO DE
SALARIO

C
O

LO
M

B
IA

N
O

E
X

T
R

A
N

JE
R

O

NOVEDADES

IN
G

R
E

T

T
D

E
T

A
E

T
D

P
T

A
P

C
O

R

V
S

P

V
S

T

S
LN IG
E

LM
A

V
A

C

A
V

P

V
C

T

IR
P

SEGURIDAD SOCIAL
PENSIÓN

ADMIN

D
ÍA

S
 C

O
T

IBC COTIZACIÓN

FSP

SUBSISTENCIA SOLIDARIDAD

APORTES
VOLUNTARIOS

EMPLEADOR EMPLEADO

TOTAL
APORTE

SALUD

ADMIN

D
ÍA

S
 C

O
T

IBC COTIZACIÓN
VALOR
ADRES

TOTAL
APORTE

ARP

ADMIN

D
ÍA

S
 C

O
T

IBC
CENTRO

DE
TRABAJO

TOTAL
APORTE

PARAFISCALES

D
ÍA

S
 C

O
T

IBC

CCF

ADMIN
TOTAL

APORTE

SENA

TOTAL
APORTE

ICBF

TOTAL
APORTE

C
O

M

R
E

F
O

R
M

A
T

R
IB

U
T

A
R

IA

INDICADOR
TARIFA

ESPECIAL

ESAP

TOTAL
APORTE

MINEDU

TOTAL
APORTE

1 CC
65779916

ARANGO
GARCIA
AURA
MILENA

INDEPENDIE
NTE
CONTRATO
PRESTACIÓN
DE
SERVICIOS

$ 2.361.000 30 231001-
COLFOND
OS

30 $
2.361.000

$ 377.800 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 377.800EPS005-
SANITAS
S.A.

30 $
2.361.000

$ 295.200 $ 0 $ 295.20014-23-
POSITIVA
COMPAÑI
A DE
SEGUROS
S.A.

30 $
2.361.000

65779916 $ 57.600 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0NO Normal $ 0 $ 0

TOTAL PAGADO: $ 730.600

2025/11/10 12:07 PM USUARIO: SOI CC43222475 1PÁGINA 1 DE
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