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Nombre de la Politica propuesta

Politica Publica de Sustancias Psicoactivas de Bogota D.C.
2026-2035

Sector o entidad lider de la
politica

Secretaria Distrital de Salud

Entidades corresponsables Secretaria Distrital de Seguridad, Convivencia y Justicia

Fecha de solicitud del concepto
técnico unificado

9 de febrero de 2026

Radicado SDP Nro. 1-2026-06848 y 1-2026-06846

Elementos del
documento

Observaciones

Introduccion

La introduccion del “Documento diagnédstico- Politica Publica de Sustancias
Psicoactivas de Bogota D.C. 2026-2035, contiene y describe el objetivo central
del mismo, se presenta de manera integrada dentro del contexto de la
formulacién de la nueva politica publica.

Los puntos clave que identifican en la introduccién son:

v' Propésito del diagnostico: El texto sefala que la Secretaria Distrital de
Salud y la Secretaria de Seguridad lideran la formulacién de un
instrumento de planeacion orientado a dar respuesta a las problematicas
de oferta y demanda de sustancias psicoactivas, partiendo de actividades
como el "diagnéstico de la situacién”.

v' Abordaje integral: Se especifica que el objetivo de este diagndstico es
proponer un abordaje integral que reconozca tanto los factores asociados
a la oferta (mercados, control territorial) como a la demanda (trayectorias
de consumo, riesgos y dafios), evitando fragmentar la respuesta publica.

v' Contenido y alcance: En el cierre de la introduccion, se declara
explicitamente que el documento tiene como fin presentar el diagndstico
de la Politica Publica de Sustancias Psicoactivas, detallando que para
lograrlo incluye: el marco tedrico-conceptual, el marco normativo, el
analisis de instrumentos de planeacion, la estrategia de participacion
ciudadana, el marco situacional, la identificacion de puntos criticos y
factores estratégicos, y una propuesta de estructura preliminar.

v Fundamentacion técnica: El documento busca establecer las bases
tedricas y conceptuales necesarias para comprender el fenédmeno en la
ciudad, facilitando el analisis de la dinamica de las sustancias
psicoactivas en Bogota.

Observaciones y recomendaciones:
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1. Se propone generar de manera urgente una concertacién conceptual para
definir si se va a utilizar el concepto de ciclo vital” o el de “curso de vida”.
Esta recomendacion se fundamenta en la necesidad de superar visiones
lineales que separan al sujeto de sus dinamicas relacionales y
contextuales, asi como la discrepancia generada en la mesa llevada a
cabo en febrero del presente ano. Al incorporar una perspectiva de curso
de vida, la politica publica reconoce que el consumo de sustancias
psicoactivas y los procesos de atencion estan condicionados por
experiencias acumuladas y por la interaccion constante, es importante
homogeneizar el lenguaje en términos de enfoques diferenciales.

2. Se sugiere incorporar de manera mas explicita el enfoque por
Orientaciones Sexuales e Identidades de Género Diversas (OSIGD) y el
enfoque familiar, es pertinente homogeneizar el lenguaje ya que de
acuerdo con la Secretaria de la Mujer y a DDHH esto se denomina
"diversidades".

3. Es pertinente que el diagndstico reconozca la prevencion del consumo en
nifnas, ninos y adolescentes como una prioridad, en consonancia con el
principio del interés superior del nifio y el enfoque de desarrollo integral,
se sugiere involucrar a la Secretaria de Educacion y a la Secretaria de
Seguridad.

4. Resulta importante visibilizar a la poblacién adulta mayor, histéricamente
impactada por el consumo de alcohol, asi como a los jovenes, quienes
enfrentan procesos de estigmatizacion asociados al consumo.

5. Incluir una mencién explicita de las poblaciones afectadas por el consumo
de sustancias psicoactivas, entre ellas la poblacion habitante de calle, que
enfrenta situaciones asociadas a formas extremas de exclusién social
dentro del fendmeno analizado.

6. Se propone que la introduccion incorpore los enfoques de género y de
derechos humanos haciendo mencién de la forma diferenciada en que las
SPA afectan a mujeres y personas diversas especialmente en lo
relacionado con las barreras de acceso a los servicios de salud asociados
y el reconocimiento del doble estigma que se cierne sobre las mujeres y
personas diversas consumidoras, asi como también sobre la forma en
que se perciben las violencias basadas en género en entornos de
consumo y microtréfico.

Marco

Conceptual o
tedrico

En esta seccion se presenta como la politica se fundamenta en un modelo socio-
ecologico adaptado que organiza la intervencion en cuatro niveles
interdependientes, permitiendo analizar el fendmeno desde lo individual hasta
lo estructural:

v' Personal: Trayectorias de vida y elementos individuales,
v" Interpersonal: Redes de cuidado y vinculos familiares,
v' Comunitario: Entornos locales y barriales,
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v Social: Estructuras politicas, econdmicas y culturales.

Este modelo se integra con los Determinantes Sociales de la Salud (DSS) para
abordar factores como la pobreza y la desigualdad, evitando enfoques limitados
Unicamente al comportamiento individual.

Para operativizar la politica, se establecen seis categorias que agrupan los ejes
problematicos de la ciudad:

v' Representaciones sociales: Analisis de los significados y disputas de
sentido sobre las drogas y sus usuarios,

v" Gobernanza, Gobernabilidad, y respuesta institucional: Evaluacion de la
capacidad operativa del Estado y el fomento de la participacion
ciudadana,

v/ Salud publica: Acciones centradas en la prevencion, el tratamiento, la
rehabilitacién y la reduccion de riesgos y dafos en la poblacion que no
solo hace parte de la oferta sino de la demanda en cuanto a la
problematica abordada,

v Oferta de sustancias: Gestion de los mercados licitos e ilicitos y el trafico
en entornos urbanos,

v' Seguridad, convivencia y justicia: Abordaje de la delincuencia, la justicia
y el uso armonico del espacio publico,

v" Condiciones socioeconomicas: Factores como el empleo y la
distribucion de ingresos que influyen en la vulnerabilidad de las
comunidades.

La accion institucional se guia por marcos interpretativos que buscan la
transformacion social:

v Derechos Humanos: Garantia del ejercicio pleno de derechos para evitar
la estigmatizacion o criminalizacion del usuario,

v Diferencial, Poblacional, de Género y Etnico: Reconocimiento de que el
impacto del fendmeno varia segun la edad (curso de vida), el género y
la pertenencia étnica,

v’ Territorial: Atencién a las particularidades culturales y geograficas de
cada barrio o localidad,

v' Cultura Ciudadana: Transformacion de comportamientos mediante la
ley, la moral y la cultura para mejorar la convivencia.

Criterios de Implementacion Estratégica:

v' Enfoque Equilibrado: La politica busca un balance constante entre el
control de la oferta y la reduccion de la demanda,

v' Basado en la Evidencia: Las decisiones y respuestas institucionales
deben fundamentarse en datos y criterios cientificos,

v Sinergia Operativa: Todos estos componentes funcionan como "puentes
operativos" que conectan la teoria con el diagnéstico técnico, evitando
intervenciones fragmentadas.
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Observaciones y recomendaciones:

1. Enla pagina 201 del documento de diagndstico en dos parrafos continuos

menciona que se llevaron a cabo entrevistas para la formulacion de la
politica publica, es necesario verificar y validar el dato, en un parrafo dice
87 entrevistas y en el siguiente dice 88 entrevistas. Se recomienda incluir
una columna a la izquierda de la tabla 27, que enumere las entrevistas.

. Se sugiere revisar la redaccion de todo el documento de estrategia (anexo

4) y del documento de diagndstico, asi como hacer una revisién orto-
tipografica completa. Algunos parrafos de la pag. 8 y 9 del documento de
estrategia (Anexo 4) la idea de métodos mixtos es repetitiva se
recomienda sintetizarlo.

. El documento de diagndstico cumple con los criterios minimos en lo que

respecta a procesos de participacion para la formulacion de politicas
publicas, sin embargo, para la version final del documento de formulacion
se debe presentar un analisis de aportes que den cuenta de la incidencia
participativa en la agenda publica.

. Se sugiere diferenciar con mayor claridad los enfoques que orientan la

gestion distrital de aquellos especificos para el abordaje de la
problematica, con el fin de aportar mayor precision conceptual y que esta
sea transversal en todas las politicas.

Enfoques en el Distrito:
» Derechos humanos

» Diferencial y poblacional

> Etnico

» Género

» Territorial

> Ambiental

» Cultura ciudadana

Enfoques para el abordaje de la problematica:
» Evidencia y salud publica
» Equilibrado
» Seguridad humana

. Se recomienda robustecer el apartado de enfoques mediante la

incorporacion transversal del enfoque familiar y del enfoque de
discapacidad, a fin de fortalecer la solidez técnica del marco conceptual.

. Se sugiere incluir la categoria “Discapacidad e interaccion con el

entorno” dentro de las variables del nivel personal, en coherencia con el
enfoque diferencial. Esta incorporacién permitiria reconocer cémo las
barreras del entorno inciden en la configuracion de factores asociados y
de riesgo frente a la demanda y oferta de SPA, visibilizando situaciones
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de exclusién, dependencia, limitaciones de acceso a servicios y apoyos
insuficientes que pueden influir en las trayectorias individuales
relacionadas con el consumo o la exposicion a estas sustancias.

. se sugiere incorporar en el nivel interpersonal la variable “Carga y

sobrecarga del cuidado”. Esta adicién es fundamental para reconocer
que las exigencias fisicas, emocionales y econémicas que enfrentan los
cuidadores de personas con discapacidad pueden derivar en riesgos
psicosociales como insomnio, agotamiento crénico, ansiedad y estrés,
factores que inciden en la oferta y demanda de sustancias.

. Se sugiere establecer una relacién entre varias problematicas que

rodean las barreras al acceso a servicios de salud por parte de las
mujeres ya que esto no solo afecta consumo de SPA, sino también
aspectos de vital importancia como salud sexual y reproductiva, salud
mental, las labores de cuidado y la atencion preventiva.

. Se identifica la necesidad de profundizar y explicitar la incorporacion del

enfoque diferencial de victimas del conflicto armado, asi como su
articulacion con procesos de reincorporacion, reintegracion 'y
reconocimiento de derechos de firmantes y excombatientes, en
coherencia con los compromisos derivados del Punto 4 del Acuerdo
Final. Lo anterior, reconociendo el consumo problematico como una
posible consecuencia psicosocial de las experiencias victimizantes o
asociadas al conflicto armado, o derivadas de hechos sociales
traumaticos provocados por el desplazamiento forzado. (Cehir al
contexto de Bogota y las politicas o medidas dirigidas a firmantes, asi
como sus esquemas organizativos y oferta programatica. Lo anterior,
condicionando el sesgo rural con el que cuenta el Acuerdo Final).

El modelo conceptual reconoce condiciones macroeconémicas,
regulatorias e institucionales como determinantes estructurales; sin
embargo, no incorpora de manera explicita el conflicto armado y el
desplazamiento forzado como factores que han configurado
desigualdades socioecondmicas y territoriales persistentes en Bogota, y
que pueden estar relacionadas con el consumo problematico de
sustancias psicoactivas y el hecho de que la cuidad sea una de los
mayores receptores de poblacion victima y desplazada.

Dado que la ciudad es principal receptora de poblacion victima y
escenario de procesos de reincorporacién, se considera pertinente
integrar el conflicto armado como determinante estructural en el nivel
social del modelo, fortaleciendo la lectura territorial y la coherencia con
la implementacion del Punto 4.

Aunque los enfoques de derechos humanos, género, diferencial
y territorial se enuncian como orientadores, su desarrollo teérico podria
profundizarse para precisar su alcance analitico y sus implicaciones en
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13.

la lectura del fendmeno. En particular, el enfoque de género aparece
principalmente asociado a diferencias estadisticas entre hombres y
mujeres, pero podria fortalecerse mediante la incorporacion de
categorias estructurales como relaciones de poder, construccién social
de masculinidades, division sexual del trabajo, economia del cuidado y
violencias basadas en género vinculadas al consumo y a las economias
ilegales. De igual manera, el enfoque poblacional-diferencial se
menciona como principio transversal, aunque seria pertinente robustecer
su desarrollo conceptual incluyendo de manera explicita la perspectiva
interseccional como herramienta para establecer relaciones entre
variables sociales, culturales, econdmicas, étnicas y de género con base
en un sustento cuantitativo que permita establecer relacion,
codependencia o causalidad entre si.

Se identifica la oportunidad de ampliar el marco de articulacion
intersectorial incorporando de manera explicita la Politica Publica para
los sectores sociales LGBTI, la politica para personas migrantes
internacionales, la politica para personas que realizan actividades
sexuales pagas y la politica para victimas del conflicto armado a nivel
nacional y en contexto de ciudad. (Se hace evidente la falta de
articulacion entre las diferentes politicas publicas en la fase de
planeacion)

Marco Juridico

Revisado el marco normativo contenido en el anexo del documento de
diagnéstico del proyecto de documento CONPES, se observa lo siguiente:

1.

Se solicita incluir dentro del marco normativo los Decretos Nacionales 29
de 2023 y 1138 de 2025, el Decreto Distrital 670 de 2025 y el Acuerdo
Distrital 983 de 2025, toda vez que este ultimo sélo aparece en las
referencias.

2. Se solicita precisar que el articulo 193 de la Ley 2294 de 2023 no
reglament6 la Politica Nacional de Drogas, sino que sefiala que se
formulara, adoptara e implementara, ver la pagina 19 del marco
normativo.

3. Se sugiere indicar en orden cronoldgico las normas citadas, toda vez que
se pasa de la Resolucién 3202 de 2016 a la Ley 1566 de 2012, ver la
pagina 25 del marco normativo.

4. Se solicita indicar que las siguientes Resoluciones Nacionales estan
derogadas, ver la pagina 31 del marco normativo:

Resoluciones Nacionales Resoluciones Nacionales que las
derogadas derogé

577 de 2017 227 de 2022

578 de 2017 630 de 2025

579 de 2017 227 de 2022
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Se solicita incluir en la pagina 42 del marco normativo el numero del
Decreto Unico Sectorial del Sector Gobierno que es el 642 de 2025.

Se solicita indicar que los siguientes Decretos Distritales fueron
derogados, ver las paginas 43, 45, 50 y 54 del marco normativo:

Decreto Distritales Decretos Distritales que los
derogados derogé

48 de 2009 210 de 2018

562 de 2017 644 de 2025

293 de 2025 644 de 2025

537 de 2023 644 de 2025

7. Se solicita indicar que la siguiente Resolucion Distrital fue derogada, ver

la pagina 43 del marco normativo:

Resolucién Distrital derogada Resolucidn Distrital que las derogé

33 de 2020 7 de 2024 derogada por el Decreto
Distrital 337 de 2025

8. Se solicita indicar que la secretaria técnica del Consejo Distrital de

Estupefacientes la ejerce la Secretaria Distrital de Salud, ver la pagina 44
del marco normativo.

Se solicita indicar que el Acuerdo Distrital 534 de 2013 fue modificado por
el Decreto Distrital 548 de 2016 que fusiond los observatorios del sector
salud, ver la pagina 45 del marco normativo.

. Se solicita verificar las referencias a los siguientes documentos CONPES:

» El 32 es de 2023, y aparece de 2020, ver las paginas 48 y 52 del marco
normativo.

» ElI 11 de 2020 es de la Politica Publica de Actividades Sexuales
Pagadas y aparece como si fuera de la Politica Publica de Mujeres y
Equidad de Género, ver la pagina 51 del marco normativo.

» El 41 de 2023 es de la Politica Publica de Ruralidad 2023-2038 y
aparece como el 29 de 2022, se solicita verificar el periodo de esta
politica publica, ver las paginas 48 y 52 del marco normativo.

» ElI 5 de 2019 es la Politica Publica de Derechos Humanos 2019-2034
y aparece como 38 de 2023, se solicita verificar el periodo de esta
politica, ver la pagina 53 del marco normativo.

» EI 19 de 2020 es la Politica Publica para el Envejecimiento y la Vejez
2010-2025, y aparece como 31 de 2023, ver la pagina 54 del marco
normativo.

.No se identifican desarrollos normativos especificos que reconozcan

expresamente a la poblacion habitante de calle como sujeto de especial
proteccién constitucional dentro de la problematica de sustancias
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psicoactivas. Tampoco se evidencia una articulacion explicita entre las
disposiciones normativas y los niveles de proteccion reforzada que
podrian resultar aplicables ante la confluencia de situaciones de
exclusion extrema y consumo problematico de SPA.

12. Se sugieren las siguientes normas para fortalecer el documento en
relaciéon con habitabilidad en calle: la Ley 1641 de 2013, que establece
los lineamientos para la formulacion de la politica publica social para
habitantes de la calle; el Decreto 1285 de 2022, mediante el cual se
reglamenta la Politica Publica Social para Habitantes de la Calle y se
adopta el Plan Nacional de Atencién Integral a esta poblacién; y la Politica
Publica Social para Habitantes de la Calle.

13. En el titulo Plan de Ordenamiento Territorial y Plan Distrital de Desarrollo
de la pagina 110 se sugiere aclarar que, de acuerdo con la Resolucion
1881 de 2023, los antiguos Centros de Atencioén Integral a la Diversidad
Sexual y de Géneros (CAIDSG) pasaron a denominarse Casas LGBTI.

14. En relacién con la dimension de discapacidad, en las observaciones del
marco nacional (pag. 99) se sugiere complementar el analisis de la Ley
de Salud Mental con la incorporacion de la Ley 2297 de 2023.

15. Se sugiere incluir la Resolucién 2063 de 2017, que fundamenta la
obligatoriedad de incluir a las familias en la construccion de las rutas de
salud mental y SPA. Al tratarlas como sujetos colectivos de derecho, la
norma exige que la Secretaria de Salud y demas entes territoriales
concerté con ellas el disefo de servicios, 1o que garantiza que la politica
no se aplique de forma estandarizada, sino que se ajuste a los desafios
especificos de cada entorno familiar y comunitario.

Estrategia 'y
proceso de
participacion
ciudadana

El documento presenta una sintesis detallada de la estrategia y proceso de
participacién ciudadana disefiada para la fase diagndstica de la Politica Publica
de Sustancias Psicoactivas de Bogota 2026-2035. A continuacion, se describen
los aspectos mas relevantes solicitados:

e Mapa de Actores y Grupos de Interés
Convocatoria: Canales, Instrumentos y Estrategias
Informacion sobre Participantes y Representacion
Metodologias Empleadas
Tematicas Abordadas
Alcance de la Participacion

Asi mismo este, evidencia de forma explicita que la estrategia de participacion
ciudadana fue orientada y estructurada mediante la aplicacién de diversos
enfoques de politica publica, asegurando que el diagnéstico no fuera solo una
recoleccion de datos, sino un proceso inclusivo y técnicamente fundamentado.
Esta orientacién se manifiesta en los siguientes puntos clave:

o Enfoque Diferencial y Poblacional
e Alineacioén con el Modelo Socio-ecolégico




¥

.
o e

SICRITARIE G

PLANEACION

‘ BOGOT/\ [ CONCEPTO TECNICO UNIFICADO DOCUMENTO DE

FORMATO CODIGO: PPS-FO-002

POLITICAS PUBLICAS VERSION:01

DIAGNOSTICO E IDENTIFICACION FACTORES FECHA: 18/03/2024

ESTRATEGICOS

Enfoque de Derechos Humanos y Género
Enfoque Territorial

Metodologia de Gobierno Abierto
Enfoque de Evidencia y Salud Publica

Frente a la estrategia y proceso de Participacion Ciudadana y posterior analisis
del documento general emitido por parte de la secretaria de salud y los diferentes
conceptos analizados y consolidados por parte de la Secretaria de Planeacion,
se cuenta con las siguientes observaciones en lo que concierne a metodologias,
instrumentos y visibilizacion de resultados:

1.

Si bien se cuenta con una ficha metodolégica para los Sondeos, Grupos
Focales, Mesas de Trabajo, Mesas de expertos, Entrevistas Semi
Estructuradas y Encuentros Ciudadanos, se sugiere visibilizar grupos
poblacionales con las variables anteriormente mencionadas en la
propuesta metodoldgica para la sistematizacién de la informacién por
parte del equipo de UNODC.

Se recomienda fortalecer la explicitacion de como las voces diferenciadas
incidieron en la construccion de conclusiones diagnésticas y en la
priorizacion de problematicas, precisando de qué manera el analisis
interseccional derivado de la participacion se traduce en orientaciones
estratégicas para la fase de formulacion. Consolidar esta trazabilidad
permitira garantizar que la amplitud participativa se refleje efectivamente
en decisiones de politica con enfoque poblacional-diferencial y de género.

En la estrategia de participacion correspondiente a los momentos | y Il no
se evidencia de manera explicita la incorporacion del enfoque de género.
Si bien se mencionan los enfoques poblacional y diferencial, ello no
equivale a integrar el enfoque de género, dado que se trata de marcos
conceptuales distintos, con alcances y propositos especificos en la
formulacion de politicas publicas.

Si bien se reconoce la participacion de la Secretaria Distrital de la Mujer
y de una representacion de las Casas de Igualdad de Oportunidades,
resulta necesario senalar que en la estrategia de participacién no se
convoco al Consejo Consultivo de Mujeres de Bogota, instancia asesora
de la Secretaria Distrital de la Mujer en el marco de la Politica Publica de
Mujeres y Equidad de Género (PPMyEG).

Se recomienda incluir de manera explicita al Consejo Consultivo de
Mujeres de Bogota en la estrategia de participacion de la politica,
garantizando su convocatoria formal en las fases de formulacién,
seguimiento como mecanismo para fortalecer la legitimidad, la calidad
técnica y la coherencia del enfoque de género en la politica publica.
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5.

10.

11.

12.

13.

14.

En cuanto al apartado de Actores inmersos en el sistema del trafico de
SPA en Bogot4, se sugiere reconocer a las mujeres como actoras dentro
de los distintos eslabones de la cadena.

El analisis de actores identifica grupos con interés e incidencia en el
problema publico, en este no se hace explicita, si la condicion de victima
fue considerada como categoria diferenciada dentro del mapeo. El
enfoque de victimas implica reconocer que existen barreras estructurales.

Especificas que para la participacibn que requieren ajustes
metodolégicos diferenciados y no Unicamente convocatoria abierta.

El capitulo menciona lectura territorial, pero no se profundiza en como se
abordaron territorios con alta concentracion de poblacion victima o
contextos con dinamicas de exclusién persistente, o zonas rurales o
bordes-urbano rurales.

Aunque el diagndstico recoge diversas voces, es indispensable que la
implementacion incorpore de manera explicita las memorias territoriales
de los barrios donde el fendmeno de las drogas ha generado profundas
afectaciones, pero también procesos de resistencia y organizacion
comunitaria. Integrar estas experiencias garantizara acciones
pertinentes, no estigmatizantes y centradas en el fortalecimiento del tejido
social y los derechos humanos.

Se sugieren incorporar estrategias de participacion directamente con
victimas o proceso de reincorporacion.

Se sugiere plantear conclusiones expresas sobre las victimas o personas
en proceso de reincorporacion.

Se recomienda explicitar con mayor claridad la participacion directa de
nifas, nifos y adolescentes, diferenciando metodologias segun su
transcurrir vital. Asimismo, no se evidencia una referencia explicita a la
poblacion habitante de calle como actor diferenciado dentro del proceso
participativo, ni se precisa si su vinculacion se realizé mediante
mecanismos especificos acordes con su situacion social y territorial. Esta
ausencia limita la orientacion explicita del proceso participativo desde el
enfoque diferencial respecto a esta poblacion.

En relacién con el enfoque por orientaciones sexuales e identidades de
género diversas, teniendo en cuenta la Politica Publica LGBTI, la
denominacién LGBTIQ+ no se considera adecuada; por ello se sugiere
sustituirla por el término personas de los sectores sociales LGBTI e
incorporar explicitamente el enfoque por orientaciones sexuales e
identidades de género diversas (OSIGD).

Se recomienda precisar que el grupo focal fue realizado con personas
pertenecientes a los sectores sociales LGBTI en la Casa LGBTI Diana
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Navarro, ubicada en la localidad de Los Martires, y que el encuentro del
29 de noviembre se desarrolld6 con personas pertenecientes a los
sectores sociales LGBTI en la Casa LGBTI Sebastian Romero, ubicada
en la localidad de Teusaquillo.

15. En el apartado “Encuentro ciudadano” (pag. 206) se recomienda detallar
las medidas de accesibilidad fisica, comunicativa y actitudinal
implementadas en caso de haber contado con la participacion de
personas con discapacidad.

16. Se recomienda sefalar la adaptacion de tiempos, dinamicas y estrategias
de facilitacién orientadas a eliminar barreras que pudieran limitar la
intervencion activa y autbnoma de esta poblacion.

17. En la seccion “Desagregacion de la participacion” (pag. 218), se propone
unificar el lenguaje técnico adoptando el término “poblacion con
discapacidad”.

Resultados de la
informacion
obtenida del
proceso de
participacion

El documento expone de manera detallada los resultados del proceso de
participacién ciudadana, integrando alrededor de 7,000 personas. Estos
resultados evidencian las conclusiones centrales sobre los intereses, visiones,
prioridades y necesidades de los diversos sectores involucrados:

v El analisis de actores permitié identificar sus motivaciones segun su nivel
de influencia e interés.

v' Através del sondeo y los grupos focales, la ciudadania expresé diversas
perspectivas sobre el fendbmeno de causalidad estructural, tension
seguridad vs. pedagogia y normalizacion y democratizacion.

v' El ejercicio de concertacion permitié priorizar puntos criticos que
requieren intervencién urgente, como lo es la Seguridad y Convivencia,
Salud Publica y las Barreras Institucionales.

v' El documento desglosa necesidades especificas para garantizar la
efectividad de la politica en nifios y Jovenes, familias, organizaciones
sociales y Lideres y personas Usuarias.

Asi mismo, se identifica de manera detallada como diferentes sujetos,
organizados por grupos etarios, pertenencia étnica, sectores sociales y
localizacidon geografica, expresan visiones y demandas especificas frente a esta
problematica, de la misma manera, se presenta informacién sobre los espacios,
instituciones, bienes y servicios que actuan como mediadores entre los actores
y el fendbmeno de las sustancias psicoactivas en Bogota, organizandolos
principalmente a través del modelo socio-ecolégico y un mapeo de servicios
especifico.

Los resultados obtenidos en el proceso de Participacion Ciudadana se describen
con la rigurosidad metodologica, sin embargo, se cuenta con las siguientes
observaciones:

1. Se sugiere profundizar en las demandas especificas expresadas por
adolescentes y familias, en la caracterizacion de factores protectores
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comunitarios y en la incorporacién de la perspectiva de trayectorias o
curso de vida, identificando puntos de inflexion que fortalezcan el analisis.

2. Se requiere ampliar el analisis sobre las problematicas estructurales que
las afectan, incorporando los riesgos y dafios especificos en sus cuerpos
y condiciones de vida, sin desconocer intersecciones como la
habitabilidad en calle, cuya convergencia con la vejez complejiza la
situacion.

3. Se sugiere contar con la participacion de la secretaria de seguridad, la
Policia Metropolitana, el ICBF y la Secretaria de Educacion para llevar a
cabo espacios de sensibilizacién y prevencion del consumo en los
colegios bajo un enfoque de seguridad ciudadana y no solo desde los
establecimientos educativos, sino también desde los espacios que los
rodean.

Lo anterior, va a permitir que la politica cuente con un enfoque integral
entre la interrelacion de actores abordando no solo la oferta, la demanda
y el andlisis de actores desde su influencia e interés en uno de esos
aspectos sino también en la importancia transversal con la que cuenta la
seguridad como un elemento determinante en esta politica.

4. Se visibiliza la necesidad de orientar acciones especificas para mujeres
que usan drogas, incluyendo personas gestantes, lactantes, personas
que realizan actividades sexuales pagas y victimas de violencias,
mujeres y hombres trans reconociendo que enfrentan condiciones
particulares de estigmatizacion, exclusion y riesgo.

Informacion
cuantitativa y
cualitativa

En el documento de diagndstico se encuentran caracterizadas las diferentes
variables para analizar aspectos tales como comunitarios e interpersonales en el
marco de la oferta y la demanda, lo que deriva una observacion y es considerar
la posibilidad de evidenciar.

Observaciones y recomendaciones:

1. Sibien la seccién aporta elementos relevantes para el enfoque diferencial,
podria fortalecerse mediante una lectura mas explicita de las situaciones
asociadas a la habitabilidad en calle dentro de la comprensién integral del
problema publico.

2. Ajustar en el mapeo dado que se hace referencia el servicio “Parceros por
Bogota”, el cual ya no existe, y se menciona la “Secretaria de Inclusién
Social”, denominacion que no corresponde al nombre oficial de la entidad.

3. En relacién con discapacidad, se recomienda visibilizar la problematica
del uso no terapéutico de farmacos formulados a esta poblacion,
incorporando la perspectiva del desvio en el ambito del cuidado para
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identificar riesgos de abuso o administracién inadecuada por parte de
terceros.

En el Capitulo 4, es fundamental que la descripcion de los trastornos de
salud mental asociados al consumo incluya variables especificas para la
poblacion con discapacidad y su entorno familiar, permitiendo identificar
dinamicas particulares de riesgo y asegurando que la base de informacion
para la toma de decisiones en salud publica sea integral y representativa.

En la Tabla 37 se recomienda realizar un desglose poblacional que
integre explicitamente a personas con discapacidad, cuidadores y redes
familiares, alineando el analisis con el enfoque diferencial.

. En el apartado de informacién cualitativa se sugiere incorporar la

discapacidad como eje de analisis diferencial, reconociendo cémo su
interaccion con otros factores sociodemograficos profundiza brechas de
inequidad y condiciona las respuestas institucionales.

Identificacion y
descripcion de
puntos criticos

En el documento se lleva a cabo un analisis a partir de la interrelacion de las
dinamicas, globales, nacionales y locales del trafico de sustancias psicoactivas
lo que parte de un ejercicio de identificacion de factores y puntos criticos de
aspectos premonitorios y generales.

Observaciones y recomendaciones:

1.

2.

Se requiere mayor precision en la redaccion de los puntos criticos para
que estos expresen claramente las brechas estructurales identificadas y
eviten formulaciones neutras que puedan diluir las desigualdades
evidenciadas en el analisis previo.

Aunque se aborda la salud mental, desde el enfoque diferencial
categoria victimas, se considera que se puede ampliar el analisis en la
relacion entre experiencias de violencia y el impacto del consumo. El
Punto 4 del Acuerdo promueve un enfoque de salud publica integral; en
este marco, el diagnostico podria visibilizar el trauma, la exclusion y la
acumulacion de vulnerabilidades como factores relevantes en
determinadas poblaciones.

Se sugiere incluir la "seguridad humana" como el enfoque orientador
para la recuperacion del espacio publico, evitando respuestas
meramente coercitivas que revictimicen a estas poblaciones.

Desde un enfoque de paz, se recomienda especificar que los dafos y
secuelas derivados de los hechos victimizantes y el desplazamiento
constituye como un factor que puede ser critico y diferenciado, que
requiere una atencion psicosocial restaurativa, y no solo clinica, para
prevenir patrones de consumo problematico.
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10.

11.

12.

Se sugiere profundizar en el "estigma acumulado": aquel que sufren
personas que son simultdneamente usuarias de sustancias y victimas o
excombatientes, lo cual genera una barrera de acceso doble a la oferta
institucional de salud vy justicia.

se recomienda asegurar que las relaciones entre dimensiones
(condicion, situacion y posicion) sean explicitas y permitan identificar
riesgos acumulados y barreras institucionales para grupos especificos.

En relacién con la poblacion con discapacidad, se recomienda visibilizar
la problematica del uso no terapéutico de farmacos formulados a esta
poblacion. Incorporar la perspectiva del desvio dentro del ambito del
cuidado permite identificar riesgos de abuso o administracion
inadecuada por parte de terceros, fortaleciendo el diagndstico del marco
situacional (pag. 253). Asimismo, la ausencia de apoyos institucionales
oportunos puede propiciar practicas de automedicacion o uso indebido
de sustancias medicalizadas como mecanismo de afrontamiento del
estrés, el agotamiento o la ansiedad asociados al cuidado permanente.

En el Capitulo 4 (pag. 302) es fundamental que la descripcion de los
trastornos de salud mental asociados al consumo incluya variables de
comportamiento e incidencia especificas para la poblacién con
discapacidad y su entorno familiar. El desglose de estos datos permitira
identificar dinamicas particulares de riesgo y asegurar que la base de
informacion para la toma de decisiones en salud publica sea integral y
representativa.

Se recomienda integrar de forma mas explicita la perspectiva de la
poblacion con discapacidad en el analisis de los determinantes sociales
del consumo.

En la Tabla 37 (pag. 327), correspondiente al Capitulo 4, se recomienda
realizar un desglose poblacional que integre explicitamente a las
personas con discapacidad, asi como a cuidadores, cuidadoras y sus
redes familiares.

En el apartado de informacién cualitativa (pag. 329), se sugiere
incorporar la discapacidad como eje de analisis diferencial, con el fin de
identificar cémo la interaccion entre la discapacidad y otros factores
sociodemograficos profundiza las brechas de inequidad y condiciona las
respuestas institucionales en el marco de los resultados del estudio.

Con el propésito de vincular la perspectiva familiar en la Politica Publica
de SPA, se sugiere considerar estudios que reconocen al nucleo familiar
como un determinante social y estructural del fenémeno.
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13. Se sugiere se tenga en cuenta, el diagndstico de la Politica Publica SPA
ya que identifica el aumento en dinamicas de consumo problematico en
entornos urbanos con alta vulnerabilidad social, la feminizacion
progresiva del consumo en contextos de precariedad econdmica, la
relaciéon entre consumo de SPA y economias informales, incluida la
explotacion sexual, los déficits en acceso a servicios integrales con
enfoque diferencial y territorializacién del fendmeno (zonas criticas con
concentracién de consumo, microtrafico y violencia).

Analisis de
instrumentos de
planeacién
vigentes

El documento identifica y analiza de manera exhaustiva las intervenciones
asociadas a planes, programas y proyectos en ejecucion, asi como aquellas
propuestas en los planes de accion de otras politicas publicas vigentes en
Bogota, vinculandolas directamente con los factores estratégicos y puntos
criticos detectados en el diagndstico.

Asi mismo, el documento advierte que, aunque existen multiples intervenciones,
persiste una dispersién y fragmentacion operativa, por lo que la nueva politica
busca actuar como un "instrumento de segundo orden" que armonice y dote de
coherencia a todas estas acciones preexistentes.

Observaciones y recomendaciones:

1. Se reitera que la inclusion formal de la categoria de discapacidad es una
condicién sine qua non para la integralidad de la Politica Publica de SPA.
Solo mediante este reconocimiento explicito sera posible disefar una
respuesta institucional que mitigue las brechas de equidad y asegure la
pertinencia de la oferta para las personas con discapacidad, sus familias
y cuidadores.

Tendencias y/o
buenas
practicas

En la parte diagnéstica de la politica se identifican tendencias y buenas
practicas.

Observaciones y recomendaciones:

1. Se sugiere ampliar la aplicabilidad de la normatividad internacional de
cara a las diferentes dinamicas que hacen parte de la oferta y la
demanda de sustancias psicoactivas.

2. Se sugiere reforzar el criterio operativo de prevenir impactos
desproporcionados de las acciones de control en territorios con alta
presencia de victimas, donde histéricamente ha existido una relacion
tensionada con la fuerza publica.

Identificacion
de factores
estratégicos

Si bien en el documento de diagnédstico se identifican factores estratégicos,
estos requieren mayor explicitacion y enfoque diferencial.

Observaciones y recomendaciones:
1. Se sugiere tener una propuesta indicativa de focalizacion territorial en la

ciudad en el momento de aplicacién de los instrumentos de captura de
informacion, asi como de la aplicacién de la politica.
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2. Se sugiere un apartado de los diferentes impactos que tienen las

dinamicas, el consumo vy trafico de sustancias psicoactivas por tipo de
poblacion con el propdésito de contar con ejercicios de articulacion
institucional diferenciados por cada una de las secretarias en el
momento de articularse en torno a esta problematica.

Se sugiere que en la fase de formulacion se explicite la necesidad de
abordar de manera diferencial distintas poblaciones y sectores sociales
de acuerdo a los consumos en que hay mayor prevalencia, a la vez que
se incorporan los enfoques en los ejercicios de reduccion de dafios y en
la prevencion de estigmatizacién que pueda derivar en situaciones de
discriminacién que agraven perfilamientos que histéricamente han
afectado de manera diferencial a ciertos sectores (por ejemplo a las
personas LGBTI).

Desde el enfoque diferencial-poblacional respecto a la poblacion
habitante de calle, no se identifica una formulacion especifica de factores
estratégicos que desarrollen de manera explicita las situaciones
asociadas a formas extremas de exclusion vinculadas a la habitabilidad
en calle dentro del fendmeno analizado.

W | ooy
Propuesta

preliminar de
estructura de la
politica publica

El documento presenta una propuesta preliminar de estructura de la Politica
Publica de Sustancias Psicoactivas de Bogota, fundamentada en los factores
estratégicos y el problema publico identificados durante la fase diagndstica y se
identifican y analizan de manera detallada a 247 actores sociales e
institucionales relevantes para la problematica de las sustancias psicoactivas
en Bogota.

Observaciones y recomendaciones:

1.

El capitulo puede fortalecerse al hacer explicita esta perspectiva como
criterio transversal y no solo como referencia poblacional. Es importante
que la condicién de victima no quede subsumida dentro de categorias
amplias de vulnerabilidad, sino que se reconozcan de manera clara las
trayectorias de violencia, las afectaciones psicosociales y las barreras
estructurales que inciden en el acceso, permanencia y resultados de la
intervencion.

Se sugiere que la perspectiva familiar sea incorporada en el Capitulo 4.
Marco situacional, integrando los estudios mencionados en el apartado
cualitativo y cuantitativo, con el fin de fortalecer el analisis de los
determinantes sociales asociados al fendmeno abordado por la politica.

Se recomienda su fortalecimiento mediante incorporacion efectiva del
enfoque de género, articulacion intersectorial vinculante y desarrollo de
mecanismos operativos que respondan a la complejidad de las
dinamicas entre consumo de SPA, violencia basada en género y
economias sexuales en el distrito.




SICRITARIE G

PLANEACION

¥

.
o e

‘ BOGOT/\ [ CONCEPTO TECNICO UNIFICADO DOCUMENTO DE

FORMATO CODIGO: PPS-FO-002

POLITICAS PUBLICAS VERSION:01

DIAGNOSTICO E IDENTIFICACION FACTORES FECHA: 18/03/2024

ESTRATEGICOS

Analisis de
actores

El documento realiza un analisis exhaustivo y sistematico de los actores sociales
relevantes, determinando sus cuotas de poder y el nivel de influencia que ejercen
sobre los resultados de la politica publica de sustancias psicoactivas en Bogota,
asi mismo, se tiene en cuenta tanto la procedencia de la iniciativa como la
necesidad de incorporar a los actores identificados mediante los tres niveles de
alcance definidos para la participacién ciudadana.

Observaciones y recomendaciones:

1.

Se recomienda revisar la forma en que se nombra a algunos grupos
poblacionales —por ejemplo, personas con discapacidad y personas de
los sectores sociales LGBTI (en vez de hablar de comunidad LGBT, o
poblacion LGBTIQ+)— garantizando consistencia con la terminologia
oficial distrital y con el enfoque de derechos.

Se observa una cobertura limitada de servicios especificos para
poblaciones con enfoque diferencial, particularmente para personas de
los sectores sociales LGBTI. En este sentido, es pertinente resaltar que
las Casas LGBTI desarrollan acciones de prevencion selectiva e
indicativa, abordando el consumo de sustancias psicoactivas como un
fendmeno multicausal. Estas intervenciones promueven procesos de
transformacion social a través de acciones preventivas sostenidas,
integrales y de caracter multisectorial.

para dar cumplimiento al enfoque diferencial, resulta necesario incorporar
en la tabla los ajustes razonables implementados para garantizar la
participacion de personas con discapacidad visual, auditiva y
sordoceguera, asegurando que su vinculacion haya sido efectiva y libre
de barreras comunicativas, y no Unicamente de caracter nominal.

OTRAS OBSERVACIONES

1. Es importante que la redaccion del anexo 4 esté en futuro, pues ese documento
constituye un ejercicio de planeacioén, el objetivo no es dar cuenta de lo que se haya

implementado.

2. En el documento diagndstico es necesario revisar titulacién y numeracién de tablas, y
revisar la coherencia de cada tabla con el texto que la cita.

3. La implementacion de los espacios de participacion y los resultados se redactan en
tiempo pasado y tienen lugar en el documento de diagndstico.

4. Enelanexo 4 (pag. 12, 13) y en el documento de diagndstico (pag. 208) no es clara la
expresion “que rodean el problema publico”.

5. La politica publica de Sustancias Psicoactivas debe tomar como base cartografica, la
cartografia oficial de Bogota que corresponde a la del Plan de ordenamiento Territorial
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10.

11.

12.

13.

— POT, sus reglamentaciones y actualizaciones que se puede definir como la planimetria
aprobada por actos administrativos que se constituyen en anexos de estos.

se considera necesario fortalecer la transversalizacion del enfoque diferencial en la
categoria victimas del conflicto armado, entendiendo que Bogota, es la ciudad con la
mas alta recepcion de poblacion victima (4% del total) y escenario de procesos de
reincorporacion, enfrenta dinamicas especificas de vulnerabilidad acumulada que
inciden en el fendmeno del consumo y la oferta de sustancias psicoactivas.

Se recomienda ampliar la desagregacion etaria del analisis poblacional, incorporando
rangos mas especificos (0-5, 6-11 y 12—-17 afios) e incluyendo de manera explicita a
las personas en gestacion. Asimismo, resulta pertinente robustecer los indicadores
asociados a la proteccién integral e incorporar un analisis explicito del principio del
interés superior del nifo, con el fin de garantizar la adecuada incorporacion del enfoque
de derechos de la nifiez.

Se sugiere unificar el uso del término “personas mayores” a lo largo del documento,
evitando la alternancia con la expresion “adultos mayores”. Esta recomendacion
responde a los lineamientos internacionales que, desde 2022 y a partir de los acuerdos
derivados de la Asamblea Mundial sobre Envejecimiento de Madrid, promueven el uso
de “personas mayores” para resaltar la dignidad, autonomia y diversidad de esta
poblacion.

Se sugiere profundizar en la operacionalizacién del modelo socio-ecoldgico, si bien el
diagnostico expone las categorias analiticas, podria avanzarse hacia una mayor claridad
sobre cdmo cada nivel se traducira posteriormente en lineas estratégicas diferenciadas,
evitando que el modelo quede en un plano principalmente conceptual.

Se requiere una profundizacion sobre como se entendera la necesidad de generar una
transformacion cultural a través de las lineas estratégicas u objetivos de la futura politica
publica de sustancias psicoactivas, especificamente de aquellos factores culturales que
pueden presentar barreras o facilitadores para cambios comportamentales sobre el uso
y consumo de sustancias psicoactivas, tanto en usuarios como en la ciudadania en
general.

En la pagina 201 del documento de diagndstico en dos parrafos continuos dice que se
llevaron a cabo entrevistas para la formulacion de la politica publica, es necesario
verificar y validar el dato, en un parrafo dice 87 entrevistas y en el siguiente dice 88
entrevistas. Se recomienda incluir una columna a la izquierda de la tabla 27, que
enumere las entrevistas.

Se sugiere revisar la redaccion de todo el documento de estrategia (anexo 4) y del
documento de diagnédstico, asi como hacer una revision ortotipografia completa. Algunos
parrafos de la pag. 8 y 9 del documento de estrategia (Anexo 4) la idea de métodos
mixtos es repetitiva se recomienda sintetizarlo.

Es importante que la redaccion del anexo 4 esté en futuro, pues ese documento
constituye un ejercicio de planeacion, el objetivo no es dar cuenta de lo que se haya
implementado.
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14. En el documento diagndstico es necesario revisar titulacion y numeracion de tablas, y
revisar la coherencia de cada tabla con el texto que la cita.

15. La implementacién de los espacios de participacion y los resultados se redactan en
tiempo pasado y tienen lugar en el documento de diagndstico.

16. En el anexo 4 (pag. 12, 13) y en el documento de diagndstico (pag. 208) no es clara la
expresion “que rodean el problema publico”.

Nota: a la fecha de presentacién de este concepto no se cuenta con el concepto de la Secretaria
Distrital de Ambiente el cual fue solicitado mediante radicado 2-2026-06863 por parte de la Direccion
de Formulacion y Seguimiento de Politicas Publicas de la Secretaria Distrital de Planeacion.

Consolido: Maria Isabel Cabrales De La Pena, Profesional Direccién de Formulacion y
Seguimiento Politicas Publicas

Reviso: Maria Camila Albaran, Directora de Formulacion y Seguimiento de Politicas
Publicas

Anexos: Conceptos técnicos emitidos
Guia de Formulacion y Seguimiento de Politicas Publicas Distritales Versién 3.

¢ Se da concepto técnico favorable al Diagnéstico presentado?

En el marco del ciclo de politicas publicas distritales y teniendo en cuenta el procedimiento para
elaboracion y aprobacion de documentos CONPES D.C., la Secretaria Distrital de Planeacion
consolidd las observaciones realizadas por las diferentes dependencias y entidades distritales
competentes al Documento de Diagnoéstico para la Politica Publica de Politica Publica de Sustancias
Psicoactivas de Bogota D.C, presentada por la Secretaria Distrital de Salud.

En conclusién, el documento se ajusta a los lineamientos metodolégicos y técnicos previstos en la
Guia de Formulacién e Implementacion de Politicas Publicas Distritales; no obstante, presenta una
debilidad sustancial en el componente juridico, al incorporar referencias a decretos y resoluciones
derogados, lo que compromete la viabilidad normativa de la Politica Publica.

Por tal razén, se solicita de manera atenta al equipo formulador de la politica publica, revisar las
observaciones, recomendaciones, sugerencias y comentarios unificados en el presente concepto
técnico, asi como de todos los conceptos técnicos expedidos por las entidades distritales rectoras
de enfoque, realizar los ajustes a que haya lugar y radicar nuevamente el documento, ademas de
tenerlas en cuenta para la fase de formulacién.

De ser necesario, el equipo formulador debe justificar las razones técnicas del por qué no se efectuan
los ajustes a las observaciones presentadas, asi como especificar los ajustes y modificaciones que
se realizan en el mismo, en un documento anexo a modo de lista de chequeo.
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Carlos Castaneda Castrillon

SI NO X

Subsecretario de Politicas Publicas Planeacién Social y Econémica
Secretaria Técnica del CONPES D.C.
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