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PRESENTACION

La presente Caja de Herramientas para el
Fortalecimiento de Capacidades en Igualdad de
Género e Inclusion Social (IGIS) esta dirigida a
las Organizaciones de Base Comunitaria (OBC)
que trabajan para garantizar el derecho a la
salud en contextos migratorios, y es el resultado
del esfuerzo del Programa Comunidades
Saludables de USAID y el Ministerio de Salud
y Proteccion Social (MSPS) con el propésito de
brindar herramientas técnicas, conceptuales y
metodolégicas a las personas que conforman
las Organizaciones de Base Comunitaria, para
fortalecer sus capacidades de trabajo en salud
con poblaciéon migrante, colombiana retornada y
comunidades de acogidaz.

Asi, el objetivo de este documento es avanzar
en la integracién de los enfoques de Igualdad de
Género: e Inclusion Social (IGIS) en los analisis
y acciones individuales y colectivas que ofrecen
las OBC a la poblacién migrante, colombiana
retornada y comunidades de acogida, con el
propdsito de reducir el estigma, la discriminacion,
las inequidades y desigualdades derivadas, no
s6lo del desconocimiento de normas, sino de
actitudes y practicas arraigadas en creencias y
estereotipos que se convierten en barreras para
el acceso efectivo a la salud.

Esta Caja de Herramientas afianza conceptos
basicos que el personal de las Organizaciones
de Base Comunitaria puede incorporar a su
bagaje técnico, de tal forma que refuercen o
instauren habilidades para el establecimiento
de comunicaciones y vinculos mas amables e
incluyentes con la poblacién migrante, colombiana
retornada y comunidades de acogida, lo que
derivara en el impacto sobre algunas barreras
que impiden un acceso universal y equitativo a los
servicios de salud.

En este sentido, se presenta una guia de trabajo
con acciones especificas para la integracion de los

<ANTERIOR
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enfoques de Igualdad de Género e Inclusion Social
en el trabajo de las OBC con poblacién migrante,
colombiana retornada y comunidades de acogida
para promover su inclusién al Sistema General
de Seguridad Social en Salud, de acuerdo con las
rutas de atencidon en salud existentes.

Finalmente, se propone el acceso a diferentes
herramientas o material de apoyo a través del uso
dedocumentosenlineaquehansidodesarrollados
por varias organizaciones e instituciones, asi
como material relacionado con actividades de
informacion, educacién y comunicacion (IEC) en
salud, que contribuiran a la implementacion de
la guia de trabajo propuesta. De otra parte, en
los anexos se encuentra informacién util sobre el
contexto normativo alrededor del cual el Gobierno
Colombiano, en las ultimas décadas, ha venido
fortaleciendo al Estado para dar respuesta a los
retos en materia migratoria y a las necesidades
particulares de poblaciones en contextos de
vulnerabilidad.

~

f@ Para efectos de esta Caja de herramientas, las OBC son aquellas que
prestan servicios sociales y comunitarios dirigidos a brindar apoyo
a la poblacién migrante, colombiana retornada y comunidades
de acogida en su acceso a los servicios de salud, y no aquellas
organizaciones, que adicional a su razén social se encuentren
habilitadas como Instituciones Prestadoras de Servicios de Salud.
Para esos casos, se contara con otros instrumentos.

@ Cuando se habla de comunidades de acogida se hace referencia a la
poblacién colombiana que recibe y/o acoge a la poblacién migrante.

@ Igualdad de género concierne a mujeres, hombres y personas
diversas, e implica trabajar con hombres y nifios, mujeres y nifias
para lograr cambios en las actitudes, comportamientos, funciones
y responsabilidades en el hogar, el lugar de trabajo y la comunidad
(USAID, 2012). La diferencia entre igualdad de género y equidad
de género es que la primera es una disposicién que deriva de un
derecho humano, mientras que la equidad es una consideracion
de caracter ético con la que se intenta aplicar medidas que corrijan
el desequilibrio histérico entre los géneros, podria decirse que
la igualdad de género es el ideal, y la equidad de género son las
acciones que se llevan a cabo para garantizar el cumplimiento de

\_ ese derecho. (Aragoén, 2020) )
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Los conceptos se presentan en
orden alfabético

Aporofobia:

Es el rechazo, temor, estigmatizacién hacia la pobreza
y hacia las personas pobres. Se conecta con otros tipos
de discriminacién social. (Alex, 2017).

Refugio que los Estados pueden otorgar fuera de sus
fronteras o de su territorio, en lugares que gozan
de inmunidad, a personas que solicitan proteccién
de la autoridad que las persigue o solicita. El asilo
diplomatico puede ser acordado en la sede de la
mision diplomatica o en la residencia privada del jefe
de mision, en naves o en aeronaves de combate, pero
no en la sede de las organizaciones internacionales, ni
de las oficinas consulares. Todo Estado tiene derecho
a conceder asilo, pero no esta obligado a otorgarlo ni a
declarar por qué lo niega. (OIM, 2006).

Sz

Los derechos humanos son los derechos inherentes
a todos los seres humanos, sin distincién alguna de
sexo, género, raza, nacionalidad, origen étnico, lengua,
religiéon, o cualquier otra condicién. Estos derechos
corresponden a todas las personas sin discriminacién
alguna. (ONU, 2023).

Derechos humanos:

Discapacidad:

Es el resultado de la interaccion en el corto, mediano
o largo plazo, entre las deficiencias fisicas, mentales,
intelectuales o sensoriales y las barreras sociales, que
pueden impedir la participacion plena y efectiva en la
sociedad, en igualdad de condiciones con las demas
personas. (MinSalud, Discapacidad, 2022).

<ANTERIOR
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Q[ﬁf Discriminacion:
SWD
Cualquier distincién, exclusidén, restriccion que

tenga como objetivo o efecto anular o restringir
el reconocimiento, goce o ejercicio en igualdad de
condiciones de los derechos humanos y las libertades
fundamentales en la esfera politica, econémica, social,
cultural o en cualquier otra esfera de la vida publica 'y
privada. (Ley 2055, 2020).

Equidad:

Medidas que buscan compensar la discriminacién,
brechas y prejuicios sistematicos e histéricos, de
personas o poblaciones socialmente excluidas para
lograr la justicia. Permite reducir diferencias sociales
para llegar a un mismo punto de partida. Pueden ser
necesarias acciones afirmativas. (OEA, Desigualdad e
Inclusioén Social en las Américas, 2011).

Equidad de género
en salud:

Q%
S

Es la distribucion justa de los beneficios, el poder, los
recursos y las responsabilidades entre las personas de
todos los sexos, identidades de género y orientaciones
sexuales. El concepto reconoce que existen diferencias
en cuanto a las necesidades en materia de salud, al
acceso y al control de los recursos entre las personas
segln se sexo, identidad de género y su orientacién
sexual, y que estas diferencias deben abordarse con
el fin de corregir desequilibrios, de manera que todas
puedan disfrutar realmente de los mismos derechos.
(Organizacién Panamericana de la Salud, 2020).

@ Los conceptos usan referencias institucionales e internacionales,
que ademas incluyen construccién propia con base a la experiencia
del Programa.
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Estatuto Temporal
de Proteccion a
Venezolanoss:

Es un mecanismo juridico de proteccion temporal para
las personas refugiadas y migrantes venezolanas en
Colombia, complementario al régimen de proteccién
internacional de refugiados, que permite llenar los
vacios existentes en este régimen, con base en la
realidad de los movimientos mixtos de poblacién y la
capacidad de respuesta que tiene el pais en materia
institucional, social y econémica. (R4V, ETPV, 2021).

Género:

Es la construccidbn sociocultural que existe sobre
las personas y el conjunto de reglas, normas y
convenciones establecidas por la sociedad que definen
pautas de comportamiento, roles y relaciones de poder
a seguir por hombres y mujeres, que por lo general
colocan a las mujeres, personas feminizadas, o con
construcciones de género no hegemonicas, en lugar de
subordinacion. Es culturalmente aprendido. (MinSalud,
2022).

Q\

Grupos étnicos:

Poblaciones cuyas condiciones y practicas sociales,
culturales y econdmicas los distinguen del resto de la
sociedad y que han mantenido su identidad a lo largo
de la historia, como sujetos colectivos que aducen un
origen, una historia y unas caracteristicas culturales
propias, que estan dadas en sus cosmovisiones,
costumbres y tradiciones. Incluye pueblos indigenas,
poblacién negra o afrocolombiana, poblacién raizal,
pueblo palenquero y Rrom. (MinSalud, 2022).

Vs
@ Para la poblacién migrante, la afiliacién al SGSSS solo es posible si se
cuenta con un documento valido en el pais y el Estatuto Temporal
de Proteccién para Migrantes Venezolanos (Decreto 216 del 2021)
ha permitido un proceso de regularizacién masiva mediante el
otorgamiento del Permiso por Proteccion Temporal (PPT) para
esta poblacién, que al ser un documento valido ha contribuido al
aumento de afiliacién de poblacién migrante al SGSSS. (CONPES

4100, 2022)

@ La discusion conceptual sobre la construccién social del género es
dindmica, y es posible encontrar otras corrientes que amplien los
conceptos aqui expuestos, o incluso que los contradigan.

<ANTERIOR
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Identidad de género:

Hace referencia a la vivencia individual y personal del
género. Es independiente del sexo asignado al nacer.
Incluye la vivencia personal del cuerpo, que puede o
no involucrar transformaciones corporales escogidas
libremente. (Decreto 1066 de MSPS, 2015).

Igualdad:

Es un derecho fundamental de las personas. Se refiere
a la igualdad de condiciones, trato y oportunidades
para desarrollar todo el potencial de una persona y
contribuir/beneficiarsedeldesarrolloeconémico, social,
cultural y politico. Requiere cambios estructurales en la
sociedad. (OEA, 2011).

:EL@ Igualdad de géneroe:

Se refiere a la igualdad de derechos, responsabilidades
y oportunidades de mujeres, hombres y personas
diversas. Igualdad no significa que las mujeres y los
hombres sean lo mismo, sino que sus derechos,
responsabilidades y oportunidades no deben
depender de su sexo. Implica tomar en cuenta los
intereses, necesidades y prioridades de mujeres vy
hombres reconociendo su diversidad. La igualdad es
una cuestion de derechos humanos y una condicién
previa para el desarrollo sostenible centrado en las
personas. (USAID, 2019).

Igualdad de género
en salud:

Se entiende como la igualdad de oportunidades y
condiciones entre las personas de todos los sexos
y en toda su diversidad sexual y de género para
ejercer plenamente sus derechos y su potencial para
estar saludables, contribuir al desarrollo sanitario y
beneficiarse de los resultados. (...) no debe reducirse
s6lo a la igualdad de oportunidades, sino también a la
igualdad en el acceso, la prestacion y la calidad de los
servicios de salud, libre de violencia y discriminacion.
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En este sentido, la igualdad de género es el propdsito
de latransversalizacién del enfoque de género en todas
las politicas publicas. (Organizacién Panamericana de
la Salud, 2020).

@ Inclusion social:

Es el proceso que busca mejorar la habilidad, acceso,
oportunidad y dignidad de las personas que son
excluidas por identidad, condicién social, pertenencia
étnica, situaciéon de discapacidad, entre otras para
que puedan participar en la sociedad como miembros
activos; sin embargo, no es lo mismo que igualdad.
(Carlota Molina, Banco Mundial, 2021).

@ Interseccionalidad:

Es una herramienta analitica que reconoce que las
desigualdades sistémicas que enfrentan las personas
se configuran a partir de la superposicion de diferentes
factores sociales como el género, la etnia y la clase
social. Por ello, las politicas publicas deben considerar
de manera interrelacionada estos elementos.
(ParlAmericas, 2022).

Migracion:

Cambio de residencia que implica el traspaso de
algun limite geografico u administrativo debidamente
definido. Si el limite que se cruza es una frontera entre
paises, se conoce como migracion internacional; si el
limite que se atraviesa corresponde a una demarcacion
de un pais, se conoce como migracion interna. (CEPAL,
2022).

<ANTERIOR
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Migracion regular:

Es el proceso de ingreso y salida del territorio nacional
de personas nacionales y extranjeras debidamente
registradas por los puestos de control migratorio
habilitados por parte de la unidad Administrativa
Especial Migracion Colombia, con el uso del pasaporte,
visa, documento de viaje, u otros documentos
debidamente establecidos por la normatividad vigente
o los acuerdos internacionales suscritos por el Estado
colombiano. (Ley 2136, 2021).

Migracion irregular:

Ingreso o permanencia en el territorio nacional de
personas extranjeras no autorizadas para ingresar o
permanecer en el territorio. (Ley 2136, 2021).

% Orientacion sexual:

Setrata dela atraccion sexual, afectivay erética que una
personasiente hacia otrasy ala capacidad de mantener
relaciones afectivas y sexuales con esas personas.
(Decreto 1066 de MSPS, 2015). Los estudios de género
y sexualidades refieren la categorizacién de varias
orientaciones sexuales, sin embargo, generalmente se
habla de los siguientes tipos de orientacion sexual;

+ Personas heterosexuales: dirigen su atraccién
hacia personas del sexo opuesto.

+ Personas homosexuales: dirigen su atraccién hacia
personas del mismo sexo.

+ Personas bisexuales: dirigen su atraccién hacia
personas de ambos sexos.

+ Personas Asexuales: no sienten atraccién hacia
personas de ningln sexo.

+ Personas Pansexuales: sienten atraccion hacia
diferentes sexos o identidades de género.
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Permiso de proteccién
temporal (PPT):

Es un mecanismo de regularizacibn migratoria y
documento de identificacién, que autoriza a las
personas migrantes venezolanas a permanecer en
el territorio nacional en condiciones de regularidad
migratoria especiales, y a ejercer durante 10 afios su
vigencia, cualquier actividad u ocupacion legal en el
pais. Permite abrir cuentas bancarias, estudiar, afiliarse
al SGSSS y trabajar, entre otros. (R4V, ETPV, 2021).

ke

Se entienden como personas migrantes que tienen una
estancia temporal en uno o varios paises, con objeto de
llegar a otro destino definitivo. (ACNUDH, 2018).

Poblacién proveniente de Venezuela que cruza la
frontera de manera recurrente, manteniendo su
residencia habitual en Venezuela y con intencién de
permanecer en Colombia por un periodo no superior a
30 dias. Estas personas ingresan al pais principalmente
con el fin de: abastecerse de bienes y servicios basicos
(alimentos, medicinas, bienes de aseo, entre otros);
acceder a derechos como la atencion en salud y
educacién; encontrar empleo e ingresos temporales
que les permitan seguir viviendo en su pais. (R4V, 2021).

@[ﬁ}% Refugiado:

Personas que han huido de sus paises porque sienten
amenaza contra su vida, su seguridad o su libertad,
debido a casos de violencia generalizada, agresién
extranjera, conflictos internos, violacion masiva de
derechos humanos u otras circunstancias que hayan
causado disturbios del orden publico (Declaracion de
Cartagena, 1984).

Personas migrantes
en transito:

Personas migrantes
pendulares:

@Migracién Colombia segun resoluciones 1220 de 2016 y 1845 de
2017. A partir de febrero de 2018.

<ANTERIOR
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% Relaciones de género:

Son las relaciones sociales entre hombres y mujeres
que se encuentran moldeadas y reforzadas por
creencias e instituciones sociales, culturales, politicas
y econdmicas. Estas relaciones determinan posicion
(poder) e identidad en las personas. Como las
relaciones de género son una construccidon social,
con el transcurso del tiempo pueden transformarse y
volverse mas justas. (ONUMUJERES, 2022).

Roles de género:

Son el conjunto de comportamientos, funciones,
tareas y responsabilidades que conforman el modelo
preestablecido por la sociedad para hombres vy
mujeres. Son |los papeles que se consideran apropiados
para mujeres y hombres como resultado de las normas
socioculturales y creencias, que en ocasiones generan
conductas discriminatorias que vulneran derechos.
(OMS, 2022).

Sexo:

Hace referencia a las caracteristicas bioldgicas y fisicas
(hormonas, cromosomas, 6érganos reproductivos,
etc.) que componen los cuerpos de las personas.
Hay tres tipos de sexo: Hombre, mujer e intersexual.
(ONUMUIJERES, 2022).

Tarjeta de Movilidad
Fronteriza (TMF)::

La Tarjeta de Movilidad Fronteriza es un documento
creado por Migracién Colombia, que faculta a las
personas con ciudadania venezolana para ingresar
y permanecer dentro de las zonas de frontera
delimitadas hasta por un maximo de 7 dias. La TMF
no es un documento de identificacion, sino uno de
facilitaciéon migratoria. (R4V, 2021).
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%ﬁ Trafico de personas:

Facilitacion de la entrada ilegal de una persona a otro
pais, atentando contra las leyes del Estado al que
se ingresa. Se hace con el fin de obtener, directa o
indirectamente, un beneficio financiero u otro beneficio
de orden material. (OIM, 2023).

Transformacion

oOoInoo . o .
institucional:

—
urr e

Es un cambio estructural dentro de una institucion que
también afecta el contexto externo. Incluye cambios
en valores y creencias arraigados en la institucion, y
puede requerir cambios normativos, administrativos
y comportamentales que contribuyan al logro de
resultados.

Transversalizacion
del enfoque de
género:

Es una estrategia para incorporar el enfoque de género
en el disefio, la ejecucion, la vigilancia y la evaluacién
de las politicas publicas, planes, programas, proyectos,
sistemas de informacion y presupuestos, de tal manera
que no se perpetue la desigualdad por razones de sexo,
identidad de género u orientacién sexual. (Adaptada
de Consejo Econdmico y Social de las Naciones Unidas,
1997, como se cité en OPS, 2005).

Trata de personas:

La captacién, el transporte, el traslado, la acogida o la
recepcion de personas, recurriendo a la amenaza o al
uso de la fuerza u otras formas de coaccién, al fraude,
al engafio, al abuso de poder o de una situacién de
vulnerabilidad o a la concesién o recepcién de pagos
0 beneficios para obtener el consentimiento de una
persona que tenga autoridad sobre otra, con fines
de explotacion. (Art. 3 (a) del Protocolo para prevenir,
suprimirysancionar latratade personas, especialmente
mujeres y nifios, que complementa la Convencion de
las Naciones Unidas contra la Delincuencia Organizada
Transnacional, 2000).

<ANTERIOR
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Violencias Basadas
en Género (VBG):

B

Corresponden a cualquier acciéon o conducta violenta
que se desarrolle a partir de las relaciones de poder
desiguales basadas en el género, que sobrevaloran
lo relacionado con lo masculino y subvaloran lo
relacionado con lo femenino. Son un problema de salud
publica por las graves afectaciones fisicas, mentales y
emocionales que sufren las victimas; por la gravedad y
magnitud con la que se presentan y porque se pueden
prevenir. Pueden ser de naturaleza fisica, emocional
psicologica, econémica o sexual. (MinSalud, 2022).

Xenofobia:

Rechazo, miedo y estigmatizacion hacia las personas
extranjeras. Puede incluir discursos de odio hasta actos
de odio. (UNICEF, 2019).

rd
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La migracién o las migraciones han dejado de ser
un fendbmeno para convertirse en un proceso que
atraviesa todas las esferas de las politicas publicas.
En especial, para Colombia, como principal receptor
de personas migrantes procedentes de Venezuela, el
trabajo con poblacién migrante cobra un nuevo sentido
y relevancia. Es asi, como el pais ha dado respuesta a
través de diferentes mecanismos a los retos que trae
consigo la migracién, por ejemplo, mediante el Estatuto
Temporal de Protecciéon para Migrantes Venezolanos
(ETPV), que complementario al régimen de proteccién
internacional de refugiados, permite llenar los vacios
existentes en este régimen, con base en la realidad de
los movimientos mixtos de la poblacion y la capacidad
de respuesta que tiene el pais en materia institucional,
social y econémica.

Teniendo en cuenta lo anterior, el sector salud y
proteccién social enmarcado en este compromiso
nacional, ha desarrollado una serie de normas que ha
permitido avanzar en la afiliacion al Sistema General
de Seguridad Social en Salud -SGSSS- de la poblacién
migrante venezolana con vocacion de permanencia en
Colombia,yconello, enelacceso alos servicios de salud.
Ejemplo de esto, es la Resolucion 572 de 2022 expedida
por el Ministerio de Salud y Proteccién Social, y a través
de la cual se incluye el Permiso por Proteccion Temporal
(PPT) como documento valido de identificacién de las
personas migrantes venezolanas en los sistemas de
informacion del Sistema de Proteccién Social.

Por otra parte, para el caso del sector salud, el hito mas
importante es la inclusién de un capitulo de migracién
en el Plan Decenal de Salud Publica 2022 - 2031, que
“en reconocimiento de las particularidades del flujo
migratorio en Colombia durante los Ultimos afios y
los desafios que implica dar respuesta desde el sector
salud y proteccion social a las necesidades en procura
del bienestar de esta poblacion, establecié acciones
afirmativas para el desarrollo del enfoque diferencial
en poblaciéon migrante”s .

Por ello, es importante conocer las necesidades
diferenciadas de la poblacién migrante, colombiana
retornada y comunidades de acogida, comprendiendo
que, desde una vision de determinantes sociales, la
migracion es una situacion que afecta los resultados
en salud, asi como su acceso a los servicios de salud
en el pals.

Entre los afios 2018 y 2022, el niUmero de personas
migrantes venezolanas afiliadas al Sistema General de
Seguridad Social en Salud pas6 de 67.659, a 1.156.480,
lo que evidencia un incremento sustancial. A 31 de
diciembre de 2022, el nimero de personas migrantes
venezolanas afiliadas al SGSSS corresponde a 633.163
(54,7%) mujeres y 523.317 (45,2%) hombres. Asi mismo,
entre los afios 2018 y 2022 se prestaron 16.606.781
atenciones en salud a cerca de 2.197.481 personas
venezolanas en Colombias .

<ANTERIOR

En este sentido, es preciso seguir trabajando para
que, desde un enfoque de derechos humanos, que
se basa en el principio de la igualdad y dignidad
humana, la poblacién migrante, colombiana retornada
y comunidades de acogida acceda a los servicios de
salud, con el fin de lograr la garantia de su derecho
a la salud de la mejor manera posible. Lo anterior,
entendiendo que el interés del sector es lograr los
mejores resultados en salud posibles para toda la
poblacién que habite el territorio colombiano.

4 )

Plan Decenal de Salud Publica 2022 — 2031, adoptado mediante
Resolucién 1035 de 2022. https://www.minsalud.gov.co/
Normatividad_Nuevo/Circular%20Externa%20N0.%2035%20-2022.

pdf.

@ Informacion brindada por la Direccion de Aseguramiento del
Ministerio de Salud y Proteccién Social con corte a 31 de diciembre
de 2022.
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¢Qué son los enfoques de Igualdad
de Género e Inclusiéon Social?

Los enfoques de Igualdad de Género e Inclusién Social
(IGIS)* son una aproximacion integral a las necesidades
especificas y diferenciadas de las personas, teniendo
en cuenta la interaccién del contexto politico, social,
cultural o econémico con diferentes categorias y/o
factores que pueden generar vulnerabilidad como
sexo, orientacién sexual, identidad de género, edad,
etnicidad, migracion, discapacidad, entre otros. (USAID,
2020).

¢Como las Organizaciones de Base
Comunitaria pueden identificar los
enfoques IGIS de las practicas en
salud?

Desde el campo de las politicas publicas, vy
especificamente desde el sector salud, la interaccién
entre categorias sociales y/o factores de vulnerabilidad
en algunos casos se basan en relaciones de poder,
dominacion, inequidad y desigualdad. Ser conscientes
de esto es el primer paso hacia la inclusion. Una vez
que conocemos esas dinamicas podemos incidir
en el disefio de soluciones que tengan en cuenta
las necesidades diferenciadas e incluso abordar las
normas que promueven inequidad.

Existen diferentes niveles de integracion de género e
inclusién social en el disefio de programas, como se
muestra en la siguiente imagen.

( )
“Las desigualdades de género surgen del trato diferencial y desigual de mujeres y hombres, articulado
a través de instituciones econémicas, sociales y politicas que refuerzan sistematicamente roles,
decisiones, derechos y oportunidades desiguales. En la mayoria de las sociedades, las desigualdades
estructurales provocan una desventaja para las mujeres en relacién con los hombres que, en general,
disfrutan de un mayor ejercicio del poder y acceso a oportunidades que las mujeres.”
|\ J
Indiferente al géneroy ala
inclusién Social: Ignora los roles
de género y sociales en el &mbito
econdémico, politico y social, asi
como las responsabilidades,
derechos, prerrogativas y
obligacionesque conllevan.
Transformador
\ ® Fomenta edllar)éli_sis c(rjl’ticq de las
Explotador Acogedor normas y dinémicas de géneroy
Refuerza o aprovecha Tra baja alrededor de @ Fortalece o crea sistemas que
las desigualdades y los las dif . apoyan la igualdad de género y
Indif estereotipos de género ASICIENENCIASHY ol
ndiferente y sociales. de5|gualdades ° Deconstruye los rolées g_e género
eXIstentES. z;gﬁl:tievsa,sg.eneran 0 dinamicas
Consciente al género y a la inclusién social:
Examina y aborda las consideraciones de género e inclusién social y adopta un
enfoque a lo largo del camino.
Consciente
@ En los enfoques de igualdad de género e inclusién se incorporan otros enfoques utilizados en la formulacién de politicas publicas, como el enfoque
diferencial.
< ANTERIOR @ @ @ @ @ @ SIGUIENTE >



14

Ejemplos del Continuo
de integracion IGIS en
el sector salud

Explotador

Un programa destinado a aumentar el uso de
condones crea una campafia que dice “los hombres
migrantes de verdad usan condones”.

Un centro de salud tiene el desafio de involucrar
mas a los hombres migrantes, asi que cuando
llegan al centro se saltan la fila.

Sélo el personal femenino de salud esta a cargo
de los servicios de salud materna de personas
migrantes.

Se atiende a la poblaciéon LGBTIQ+ migrante, pero
con base a la definicion de su orientacién sexual o
identidad de género como una enfermedad.

Los centros de salud no cuentan con accesibilidad
para personas migrantes con discapacidad.

%) Acogedor

<ANTERIOR

Un programa que busca promover la planificacion
familiar disefla una intervencion dirigida
exclusivamente a las mujeres migrantes.

Una brigada de salud llega a ofrecer servicios de
citologias y exdmenes de seno a mujeres migrantes,
pero ellas no tienen con quién dejar a sus hijas(os)
0 personas que cuidan.

Se busca promover el acceso a servicios de salud
mental dirigido a poblacién LGBTIQ+ migrante,
pero se contratan profesionales que consideren la
orientacion sexual e identidad de género como una
enfermedad.

Se tiene una persona dedicada de manera exclusiva
al trabajo con poblacién indigena migrante pero no
habla su lengua.

Transformador

+ Se promueve el involucramiento de los hombres
migrantes en los programas de salud sexual y
reproductiva.

+ Seincluyeunaasignatura sobreigualdad de género,
inclusion social y derechos humanos en todos los
programas académicos de salud.

+ Se recopila y difunde informacién estadistica en
salud desagregada por variables de orientacién
sexual e identidad de género para mejorar los
servicios de salud a la poblacién LGBTIQ+ migrante.

+ Se contrata a profesionales sin distingo de género
u orientacion sexual y se promueve la participacion
igualitaria en cargos directivos con poder de
toma de decisiéon. La informacién en salud se
encuentra disponible para personas migrantes con
discapacidad auditiva, visual, entre otras.

Para lograr la integracion de los enfoques de
género e inclusion social en nuestra vida y
trabajo diario, existen algunas acciones que nos
permiten estar alerta para no ser indiferentes a
las dinamicas que generan desigualdad, tal como
se muestra en la Imagen 2. (Anexo 7) (Ver recurso
# 8).

@ @ @ @ @ @ SIGUIENTE >
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Empoderamiento

Trabajo directo con la
comunidad, implementacion
y seguimiento colaborativo.

Analisis

Analizar las necesidades
diferenciadas de las personas
segun su contexto y factores
de vulnerabilidad.

Participacion
Incluir a mujeres, hombres y
poblaciones en contextos de
vulnerabilidad en todos
los espacios. Nada sobre
nosotros(as) sin nosotros(as).
Informacion
e desagregada
— Todos los datos desagregados por
edad, sexo, orientacion sexual,
identidad de género, discapacidad,
pertenencia étnica, etc.
PN
@@

Lenguaje
Lo que no se nombra no existe.

Desarrollo de capacidades
organizacionales

Procesos de formacién e
institucionalizacién (referente,
espacios, procesos, etc.).

( Fuente: Elaboracién propia Especialista IGIS Programa )

Comunidades Saludables de USAID.

< ANTERIOR @ @ @ @ @ @ SIGUIENTE >
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iLa inclusion social de
las personas migrantes

es responsabilidad de

Reconozca las experiencias y saberes de las personas
con las que interactia, sin importar su nivel d
educacion. Todos los seres humanos podemos aprender
de los demas.

todas las personas!

No se deje llevar por los estereotipos. Es importante
ser criticos frente a las ideas ligeras que se difunden sin

informacién rigurosa, robusta, que le hacen dafio a un
grupo poblacional particular. Cuestionar los mitos es una

e
Escuche atentamente las necesidades y
requerimientos de las personas con las que
interactia. No asumir que sabe lo que necesitan

los demas es el primer paso para conectarse con sus
necesidades reales. Ante cualquier duda, pregunte.

labor clave.

1

Desarrolle una comunicacion asertiva. A pesar de
las circunstancias adversas y de las limitaciones del rol
que desempefiamos para resolver los problemas, existen

Tenga empatia. Las personas acuden a las entidad

maneras adecuadas para responder en circunstancias de
crisis, tension y diferencias, no asumir posturas pasivas

es/
instituciones en busca de orientacién o ayuda sobre
servicios que necesitan, por lo que es importante pensar
en las necesidades de las demas personas, poniéndonos
en su lugar para brindar una respuesta adecuada.

0 agresivas, sino contribuir con la comunicaciéon a la
resolucién de las dificultades.

-

Evite juzgar. No permita que sus ideas o creencias
personales (religiosas, politicas, etc.) interfieran en el buen
servicio y atencién que debe brindar a todas las personas
con las que interactue.

posible por contribuir a su bienestar.

-
-

Humanice la migracion. Comprender que la poblacién
que salié de su pais lo hizo por razones de fuerza mayor
y que en la mayoria de los casos se trata de un evento
traumatico que puede sucederle a cualquiera, nos permite
intentar ponernos en los zapatos del otro y hacer todo lo

~N

Informacioén veraz y verificable.Asegurese de brindar la
informacién correcta, para no inducir al error. Por ejemplo,
si le digo a una persona que debe movilizarse a otro lugar
para obtener el servicio requerido, verifico que aun esa
informacion esté vigente.

La inclusién beneficia a todas las personas. Contribuir
a la inclusién de las personas migrantes mejora su
bienestar social, pero sobre todo promueve el crecimiento

de la comunidad y el pais, ya que la integracion permite
construir sociedades multiculturales, que respetan
y reconocen la diferencia, fortalece la participacion
ciudadana y la construccion de un proyecto comun de
convivencia democratica.

-

&)

Responda toda inquietud. Si una persona le pregunta por
algun servicio sobre el que usted no tiene conocimiento/
informacién, no responda que no sabe, por favor busque
informaciéon o acérquese a alguien que pueda ayudarle a
brindar una mejor orientacién.

La salud es un derecho de todas las personas sin
importar su sexo, identidad de género, orientacién sexual,
nacionalidad, religiéon, estatus migratorio, pertenencia
étnica, condiciéon de discapacidad, condicién econémica,
entre otras caracteristicas.

Uso adecuado del lenguaje. Dirigirse a las personas por
su nombre es la mejor forma de entablar una conversacion
asertiva. Sin  embargo, puede encontrar algunas
sugerencias adicionales en el Anexo 7.

iDa clic o escanea el
QR para ir al video!

<ANTERIOR

ORONONORONO,
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iEl enfoque de igualdad género
requiere un rol activo de hombres
y nifnos migrantes!

Las afectaciones diferenciadas sobre la salud de las
personas a causa de los estereotipos de género y
sociales, ocasionan también una vulnerabilidad para
los hombres y las personas que se identifican como
hombres que se encuentran en contexto migratorio:
mayor riesgo de homicidios, de suicidios, consumo
de sustancias psicoactivas, entre otros. Por ello es
fundamental involucrarlos como agentes de cambio,
en la promocién de la igualdad de género en salud.
(Imagen 3).

Una de las mejores formas para que los hombres y
niflos que se encuentran en contexto migratorio tengan
un papel mas activo en la busqueda de la igualdad, es
involucrandolos en aquellas tareas que histéricamente
han sido asignadas a las mujeres y nifias, como por
ejemplo en las labores de cuidado y en la salud sexual y
reproductiva. De igual forma, es fundamental que este
involucramiento se dé desde muy temprana edad, ya
gue los estereotipos y roles de género se interiorizan
desde la socializacién de género en la infancia, y
trabajar en este cambio de normas culturales requerira
de mayor esfuerzo si se hace a una edad mas avanzada.

Asimismo, en los espacios de participacion que se
generen es importante tener momentos sélo con los
hombres o de las personas que se identifican como

Los hombres
Como usuarios

Satisfacer las necesidades de
salud y de prevencién de los
hombres y nifios.

hombres migrantes, para poder comprender como
las normas de género también les afectan a ellos, cual
seria el beneficio de un cambio estructural y sentir mas
confianza al momento de expresar sus miedos.

De igual forma, tener momentos de participacion
mixta con (hombres, mujeres, personas transgénero)
migrantes para compartir miradas, generar lazos de
empatia frente a las situaciones que viven las demas
personas y lograr conciencia dirigida a transformar
comportamientos que reproducen estereotipos de
género.

Finalmente, es muy importante tener en cuenta que el
involucramiento de los hombres migrantes no se puede
dar a expensas de las mujeres migrantes, es decir, no
se debe ver comprometida la seguridad y capacidad1o
de las mujeres para tomar decisiones y acceder a
diferentes servicios. Frente a lo anterior, es prioritario
socializar de manera permanente rutas de atencion y
prevencién de Violencias Basadas en Género (VBG).

Los hombres
| COMmo pareja
I Involucrar a los hombres
! como parejas intimas
N~ equitativas y de apoyo.

Los hombres como agentes de cambio

Involucrar a los hombres y a los nifios en la promocion de la equidad de género y salud.

@ La seguridad, porque quizas algunos de los hombres que se involucren en los procesos ejerzan violencia contra las mujeres, y en algunos casos se
puede exacerbar esa violencia. De igual forma, algunas mujeres pueden verse minadas en su capacidad de tomar decisiones cuando hay participacion

de los hombres en el proceso.

<ANTERIOR

ORONONORONO,
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Guia de trabajo para la
integracion de los enfoques
de igualdad génere @
inclusion secial @n el
trabajo de Organizaciones
de Base Comumnitaria @n
contextos migratorios.
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¢De qué se trata esta guia?

La guia de trabajo es una herramienta que
permite conocer las acciones que la organizacion
puede desarrollar para mejorar el conocimiento
e incorporacion de los enfoques de lIgualdad de
Género e Inclusion Social en su estructura y cultura
organizacional en contextos migratorios.

¢Para qué usarla?

Se espera que las OBC cuenten con herramientas
practicas para incluir los enfoques de Igualdad de
Género e Inclusion Social en el desarrollo de su trabajo
con poblacion migrante, colombiana retornada y
comunidades de acogida.

Nivel 1:

1. Analisis de género e inclusién social:

Realizar este andlisis permite contar con la informacién
necesaria sobre las brechas en el acceso y atencién en
salud de las personas teniendo en cuenta diferentes
categorias de analisis interseccionalesss, con el fin de
mejorar la incidencia en los espacios de participacion,
y orientar de mejor manera a la poblaciéon migrante,
colombiana retornada y comunidades de acogida en el
acceso a servicios de salud.

Los pasos para realizar este analisis son los siguientes:

Recopilar informacion secundaria:
Revisién literaria de informacion sobre
condiciones econémicas, politicas, sociales y
culturales, asi como de informacion en salud.

Recopilar informacion primaria: Recoger
informacion cualitativa mediante encuestas,
entrevistas, grupos focales, etc.

Organizar la informacién: Los datos
recogidos en la revisién literaria y cualitativa
seingresan en los formatos 1y 2 del Anexo 2.

Andlisis de informacién: Revisar la
informacion mediante un abordaje integral.

ONONONO
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¢A quién va dirigida?

Esta guia se encuentra dirigida a las personas que
conforman las OBC, y que trabajan en materia de
salud con poblaciéon migrante, colombiana retornaday
comunidades de acogida.

¢Como usarla?

A continuacién, se presenta una propuesta de acciones
que se pueden adoptar para fortalecer la gestién y
capacidades11 entorno a los enfoques IGIS en salud12.

Principiante

2. Linea base interna de conocimiento:

Sobre el enfoque de igualdad de género, migratorio e
inclusién social.

Encuesta: Elaboracién de una encuesta
dirigida a las personas que conforman
la Organizacion para identificar su
nivel de conocimiento relacionado
con asuntos de igualdad de género,
inclusion social en salud y migracién
(Anexo 3).

=
O

Plan de formacion y aprendizaje:
Con base en los resultados arrojados
por la encuesta, la Organizacion
elaborard un plan de formacion vy
aprendizaje alrededor de los temas
donde se encontraron los mayores
vacios de conocimiento, para lograr la
transversalizaciéon de los enfoques de
género, migratorio y de inclusién social
en salud. (Ver instrumento #32 del
Material de Apoyo).

~N

Para el Programa Comunidades Saludables, el fortalecimiento
de capacidades es el proceso mediante el cual los individuos,
organizaciones y sociedades obtienen, fortalecen y mantienen
las capacidades para establecer y alcanzar sus propios objetivos
de desarrollo en el tiempo; concretamente el mejoramiento de
la inclusion de la poblacién migrante y colombiana retornada, asf
como de las comunidades de acogida al SGSSS.

(@

@ Para determinar el nivel en que una organizacién se encuentra se
puede utilizar la metodologia de diagnéstico de capacidades del
Programa Comunidades Saludables, que se explica en el Anexo 12.

Nos referimos por categorias de analisis interseccionales a aquellas
relacionadas con el sexo, la identidad de género, la orientacion
sexual, etnicidad, el grupo etario y el momento de curso de vida,
contextos y situaciones de vulnerabilidad como la migracién, la
discapacidad, entre otros.

&)

-

ORONO)
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1. Fortalecimiento de capacidades internas:

Se desarrollaran las acciones propuestas en el plan de
formacién y aprendizaje elaborado por la organizacién
(Anexo 4) (Ver instrumento #2 y 3 del Material de

Apoyo).

En primer lugar, se desarrollaran las
capacitaciones propuestas en el plan de
formacién y aprendeizaje elaborado por la
Organizacion (Anexo 4) (Ver instrumento 2 y
3 del Material de Apoyo).

En segundo lugar, se coordinardn acciones
parallevaracaboréplicadelas capacitaciones
con la comunidad.

En tercer lugar, se adelantaran acciones
complementarias, como por ejemplo
conversatorios con otras organizaciones
para profundizar conocimientos en las
personas que trabajan en la Organizacion
(Ver instrumento 4 del Material de Apoyo).

2. Punto focal:

<ANTERIOR

En primer lugar, es importante reconocer o
definir un punto focal de migracion, género e
inclusién social al interior de la Organizacion.
En aquellos casos en que el punto focal sea
exclusivo a temas de migracion, se sugiere
coordinar esfuerzos con el responsable del
tema de género e inclusién social.

En segundo lugar, el punto focal debera
coordinar acciones con los espacios
establecidos a nivel territorial en donde se
coordinan los temas de salud y migracién
con enfoques IGIS.

En tercer lugar, es importante que la
organizacién incorpore los temas de
migracion y salud con enfoque IGIS en su
agenda de trabajo interna y externa. (Ver
instrumentos 10, 18, 21).

&

$
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@_) Nivel 2: Iniciado

3. Articulacidn y alianzas organizativas

Articular el trabajo dirigido a la poblacion

migrante, colombiana retornada vy
comunidades de acogida con otras
organizaciones sociales, 'y entidades

nacionales, territoriales e internacionales
presentes en el territorio. (Anexo 6)

Generar alianzas para el trabajo conjunto,
que permitan coordinar y desarrollar
acciones dirigidas a la poblacion migrante,
colombiana retornada y comunidades de
acogida, propendiendo por un uso eficiente
de los recursos financieros y humanos.

SIGUIENTE >
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1. Informacion: )

) )

Contarconinformaciénactualizadasobrela
situacion de salud de la poblacién migrante,
colombiana retornada y comunidades de
acogida con desagregaciones que como
minimo incluyan: sexo, edad, orientacion
sexual, identidad de género, condicién
de discapacidad, pertenencia étnica,
nacionalidad, estatus migratorio, nivel de
educacioén, entre otras.

Generar trabajo articulado con otras
organizaciones (Ver instrumento 28, 29, 30
del Material de Apoyo) sobre salud, género
y migracién, para realizar analisis, boletines
informativos y acciones de incidencia.

2. Estrategia de comunicaciones:

@ @ \© )
Disefiar y socializar piezas Las piezas de comunicacion Coordinar  con  otras
de  comunicacion  que deben incluir informacion organizaciones las acciones
permitan sensibilizar sobre sobre Rutas Integrales de a desarrollar en el marco
la importancia de incluir Atencién en Salud (RIAS) de la promocién de fechas
los enfoques de igualdad (Anexo 11), e informacién conmemorativas (Anexo 7).
de  género, inclusion sobre rutas de prevencion
social 'y migratorio en y atencién a violencias
todas las acciones de basadas en género.
la Organizacién, con un
lenguaje incluyente. (Ver
instrumento 8 del Material
de Apoyo) (Anexos 5, 7y 8).

o\ J
< ANTERIOR @ @ @ @ @ @ SIGUIENTE >
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1. Acciones para la prevencion y atenciéon
a Violencias Basadas en Género -VBG- en

contextos migratorios (Anexo 5, Literal L) (Ver
instrumento 48, 49 y 50)

La poblacion migrante, colombiana
retornadaydecomunidadesdeacogida
victima de violencia tiene derecho a
recibir informacién en la Alcaldias o
Gobernaciones, (en las Secretarias de
la Mujer o mecanismos de Género),
Comisarias de Familia, Defensoria
del Pueblo, Personeria, Consultorios
Juridicos y demas entidades del
Estado. Las Organizaciones sociales o
de mujeres también pueden orientar a
las victimas.

Segun el Articulo 8° de la Ley 1257 del
2008, los Derechos de las Victimas de
Violencia14 son:

@ Para conocer de manera especifica como materializar estos
derechos se puede acceder a https://pactcolombia.org/wp-content/
uploads/2022/02/Cartilla-de-apoyo.pdf También es importante tener

en cuenta, que para el acceso a cierto tipo de servicios, es posible
que se requiera contar con estatus migratorio regular.

<ANTERIOR
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@)

@)

@)

Nivel 4: En expansion

Recibir atencién integral a través de servicio con
cobertura suficiente, accesible y de calidad.

Recibir orientacién, asesoramiento juridico y
asistencia técnica legal con caracter gratuito,
inmediato y especializado desde el momento en
qgue el hecho constitutivo de violencia se ponga
en conocimiento de la autoridad.

Recibir informacion clara, completa, veraz y
oportuna en relacién con sus derechos.

Dar su consentimiento informado para las
examenes meédicolegales en los casos de
violencia sexual y escoger el sexo facultativo.

Recibir informacion clara, completa, veraz y
oportuna en relacién con la salud sexual y
reproductiva.

Ser tratada con reserva de identidad al recibir
asistencia médica, legal o asistencia social.

Recibirasistenciamédica, psicolégica, psiquiatrica
y forense especializada e integral en los términos
y condiciones.

Acceder a los mecanismos de proteccion y
atencion para ellas, sus hijos e hijas.

SIGUIENTE >
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La verdad, la justicia, la reparacién y garantias
de no repeticion frente a los hechos consecutivos
de violencia.

La estabilizacion de su situacién conforme a los
términos previstos en esta ley.

A decidir voluntariamente si puede ser
confrontada con el agresor en cualquiera de los
espacios de atencidén y en los procedimientos
administrativos, judiciales o de otro tipo.

Para saber si una persona es victima
de violencia y en qué medida, se
recomienda revisar el violentémetro
en el siguiente link:  https:/
mujereslibresdeviolencias.gov.co/
violentometro/

Parasabersiunapersonaestdenriesgo
de feminicidio se le recomienda realizar
el autodiagnéstico en el siguiente link:
https://mujereslibresdeviolencias.gov.
co/autodiagnostico/

Si se esta en contacto con una victima
de algun tipo de violencia, se le deben
brindar las siguientes orientaciones:

Se le debe dirigir inmediatamente a la Comisaria
de familia del lugar donde ocurrieron los hechos.

También se le puede dirigir al Juez Civil Municipal
o Promiscuo Municipal para que solicite una
medida de proteccién inmediata. El juez tendra
4 horas para imponer la medida de proteccién.

Adiconalmente, puede acudir a la Fiscalia General
de la Nacion para que el fiscal o la victima solicite
al Juez de Control de Garantias la imposicién de
medidas de proteccion.

Se le puede recomendar llamar a la linea gratuita
nacional 155 o demas lineas de emergencia
que estén habilitadas en el municipio, distrito o
departamento (123,122).

Se le debe informar que debe acudir a la entidad
de salud mas cercana en el municipio donde se
encuentre.

Se le debe informar que puede acudir a la
estacion de Policia mas cercana, a la Alcaldia o
Personeria del municipio donde se encuentra.

En los casos de violencia intrafamiliar en las
comunidades indigenas, el competente para
conocer de estos casos es la respectiva autoridad
indigena.

ORONONORONO,

SIGUIENTE >


https://mujereslibresdeviolencias.gov.co/violentometro/ 
https://mujereslibresdeviolencias.gov.co/violentometro/ 
https://mujereslibresdeviolencias.gov.co/violentometro/ 
https://mujereslibresdeviolencias.gov.co/autodiagnostico/
https://mujereslibresdeviolencias.gov.co/autodiagnostico/

24

PREVENCION ITS, VBG
PLANIFICACION FAMILIAR

2. Acciones para la salud sexual y reproductiva en un contexto migratorio1s

& ® ®

Apropiarse de las rutas de atencién vy
proteccion ante violencias basadas en género,
particularmente de violencia sexual, y revisar
la necesidad de realizar ajustes para garantizar
el acceso a la atencidn de poblacién migrante,
colombiana retornada y comunidades de
acogida, independientemente de su situacion
migratoria o estado de afiliacion.

Llevar a cabo alianzas con organismos
internacionales para atencién en salud sexual
y reproductiva, con una estrategia pararealizar
jornadas de atencién incluyendo incentivos
para motivar a la poblacion migrante,
colombiana retornada y comunidades de
acogida a que asista a estas jornadas.

Apoyar la difusion de informaciéon sobre
salud materna y del recién nacido,
independientemente del estatus migratorio o
del estado de afiliacion de la mujer.

Desarrollar campafias de salud sexual
y reproductiva (principalmente sobre
prevencién de infecciones de transmision
sexual (ITS)) en el marco de ferias de
servicios con poblacidon migrante, colombiana
retornada y comunidades de acogida, tanto
para hombres como para mujeres.

Realizar piezas de comunicacién visible
para todo el personal, especialmente el
administrativo (vigilancia, recepcién, entre
otros) que incorpore el derecho a la atencion
prenatal, independientemente del estatus
migratorio de la mujer.

ONOXO)

Conocer la ruta o canal de atencién de
ICBF frente a los casos de nifias migrantes,
colombianas retornadas o de comunidades
de acogida, menores de 14 afios, en estado de
embarazo, para recibir atencién en calidad de
victimas de violencia sexual.

Conocer las ruta o canal de atencion de ICBF
frentealos casosdenifios, nifiasyadolescentes
que han sido victimas de violencia sexual.

Reforzar la socializaciéon de informacion sobre
la atencién a las infecciones de transmision
sexual, incluida el VIH.

Promover la realizacibn de espacios
participativos comunitarios con
acompafiamiento de la institucionalidad, que
aborden los problemas de salud sexual y
reproductiva y desarrollen mecanismos para
la resolucion de los mismos, garantizando
participacion con paridad de género con la
poblacién migrante, colombiana retornada y
comunidades de acogida.

Acapite construido a partir de la informacion contenida en SUB CLUSTER SALUD MATERNA, SALUD SEXUAL Y REPRODUCTIVA Y VIOLENCIAS BASADAS EN
GENERO (2019). Disponible en:_https://reliefweb.int/sites/reliefweb.int/files/resources/75496.pdf

<ANTERIOR

ORONONORONO,

SIGUIENTE >


https://reliefweb.int/sites/reliefweb.int/files/resources/75496.pdf
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Fortalecimiento de factores protectores,
donde se incluya acompafiamiento psicosocial,
redes de apoyo, rutas de atencién, procesos
de gestion y articulacién entre instituciones
territoriales, nacionales e internacionales,
con los cuales sea posible disminuir las
afectaciones causadas por las situaciones
asociadas al contexto migratorio, ya que son
estrategias fundamentales y necesarias en el
marco de la promocion de la salud mental1e.

Desarrollar actividades concretas de
prevencion de conductas suicidas,
especialmente en contextos de alta
vulnerabilidad donde habite un importante
numero de poblacién migrante, colombiana
retornada y comunidades de acogida.
Garantizar participacién con paridad de
género.

Desarrollar campafias de promocién de la
salud mental y prevencién de violencia basada
en género, principalmente en contexto de alta
vulnerabilidad donde habite un importante
numero de poblacién migrante, colombiana
retornada o de comunidades de acogida,
incorporando mecanismos para llevar a cabo
comunicacién asertiva en el hogar y en la
comunidad, resolucién de conflictos, control
de la ira y mecanismos de prevencion y alerta
ante violencia basada en género.

3. Acciones para la salud mental en contextos migratorios

Gestionar convenios y alianzas para llevar a
cabo atencion psicosocial, primeros auxilios
psicolégicos e intervenciones psicosociales,
en el que se incorporen programas atractivos
tanto para hombres como para mujeres
migrantes, retornados o de comunidades de
acogida.

Llevar a cabo actividades psicoeducativas de
promocion y prevencion de factores de riesgo
en salud mental con poblacién migrante,
colombiana retornada y comunidades de
acogida (principalmente sobre ansiedad,
depresion, consumo de sustancias
psicoactivas, manejo del estrés).

Promover acciones de articulacion con el
equipo psicosocial encargado de implementar
la estrategia de acompafiamiento psicosocial
para poblacién migrante construida por el
Ministerio de Salud y Protecciéon Social, con
el fin de apoyar el proceso de focalizacién
de personas, familias y comunidades que
requieran este acompafiamiento, asi como,
participar en los espacios que se definan
para el seguimiento y fortalecimiento de esta
estrategia.

OIM (2020). Percepcion de las necesidades en salud mental de poblacién migrante venezolana en 13 departamentos de Colombia. Reflexiones y
desafios Disponible en: https://revistas.javeriana.edu.co/files-articulos/RGPS/19%20(2020)/54562510016/

<ANTERIOR SIGUIENTE >

ORONONORONO,


https://revistas.javeriana.edu.co/files-articulos/RGPS/19%20(2020)/54562510016/
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4. Acciones para la salud nutricional en
contextos migratorios17

Parala poblacién migrante en transitoy recién
llegada se recomienda gestionar actividades
de asistencia humanitaria y proteccion,
especialmente para aquella poblaciéon con
niveles de inseguridad alimentaria severa y
moderada, para asegurarle el acceso a los
alimentos en esta fase de emergencia.

En el ambito individual, familiar y comunitario,
se recomienda mantener y promover una
alimentacién saludable. Es necesario el
consumo diario de frutas, verduras, cereales
integrales, legumbres, leche, carnes, aves
y pescado y aceite vegetal en cantidades
adecuadas y variadas.

Gestionar y hacer incidencia politica para
que se desarrollen programas de asistencia
alimentaria dirigida a los grupos en
contextos de vulnerabilidad, incluyendo
poblacién migrante, colombiana retornada
y comunidades de acogida con base en
los perfiles de vulnerabilidad, por ejemplo,
comedores comunitarios, transferencias
monetarias y kits para caminantes.

Promoverinvestigacionesyvisitas/jornadasde
monitoreo con organizacionesinternacionales
y Secretarias de Salud para revisar el estado
nutricional en los barrios, especialmente
de nifios, nifias, adolescentes, personas
gestantes y lactantes, y personas mayores.

0000 ©

Participar y promover actividades en el marco
de la Vigilancia en Salud Publica Comunitaria
(VSPC) con las entidades territoriales de salud
de cada municipio.

Para el fortalecimiento comunitario en salud
nutricional, se sugiere tener en cuenta la Caja
de herramientas Informacién, Educaciéon
y Comunicacién - IEC, para la promocién
en estilos de vida saludable: alimentacion,
nutricién y actividad fisica (Ver Instrumento

#40)

Promover el consumo de alimentos
autéctonos, que se producen y preparan en
las regiones del pais, especialmente cuando
estan en cosecha y se consiguen a mejor
precio.

Incentivar el consumo de agua.

Desarrollar campafias para la realizacion de
actividad fisica.

Promover una nutricién sana en menores de 2
anos. (Ver instrumento #41)

Promover la lactancia materna exclusiva
siempre que sea posible. Alimenta a tu bebé
s6lo con leche materna durante los primeros
6 meses de vida; no le des otro alimento ni
liquido, ni siquiera agua. Dale pecho a tu bebé
cada vez que lo pida para asegurar que toma
suficiente leche.

@ ICBF. Educacién alimentaria y nutricional.

https://www.icbf.gov.co/bienestar/nutricion/educacion-alimentaria#collap-guia4

@ FAO Américas (2018). Pirdmide nutricional. https://twitter.com/facamericas/status/1054369439708274688

<ANTERIOR

ORONONORONO,

SIGUIENTE >


https://www.icbf.gov.co/bienestar/nutricion/educacion-alimentaria#collap-guia4
https://twitter.com/faoamericas/status/1054369439708274688
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4 )
“Es de vital importancia educar a la poblacién para el cambio en la racién y frecuencia de consumo
de alimentos con altas cantidades de grasas saturadas, carbohidratos, consumo de fritos, enlatados
y bebidas o alimentos azucarados, por una dieta con una ingesta ideal de proteinas, una porcién
adecuada de carbohidratos y donde predomine el consumo de frutas, verduras y legumbres, ademas
de fomentar el consumo de agua y el ejercicio fisico.”
Jhonatan Ascanio. 2019. Pdgina 39
- J
Imagen 4: Piramide nutricional
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Fuente: FAO Américas1s
<ANTERIOR @ @ @ @ @ @ SIGUIENTE >



28

1. Participacion e incidencia politica
instrumento # 11 del Material de Apoyo).

(Ver

La incidencia politica se refiere a los esfuerzos de la
ciudadania organizada para influir en la formulacion
e implementacion de las politicas y los programas
publicos por medio de la persuasion y la presion
ante autoridades estatales, organismos financieros
internacionales y otras instituciones de poder” (WOLA,
201519)

© Construir un plan de incidencia politica, que
consiste en la definicién de componentes y pasos
a seguir para precisar y definir los problemas, los
objetivos, las acciones y los recursos necesarios
para promover un cambio en politicas publicas.
(Anexo 10)

O Se sugieren cuatro acciones principalmente para
ejercer el derecho a la participacion y la incidencia
politica (Ver instrumentos 35, 36):

@ Conformar veedurias ciudadanas en salud.

Hacer parte de los mecanismos de
participacion social en Salud:

@DO Consejos Territoriales de Seguridad

Social en Salud

[@DO El Servicio de Atencién a la Comunidad
(SAQ)

@Do Sistemma de Atencién a los Usuarios
(SIAU)

Comités de Participacién Comunitaria

(COPACO)

)8

Asociacién de Usuarios

@)

)8

Promover reuniones con autoridades locales,
entidades territoriales de salud EPS, IPS para
abordar las necesidades de la poblacién
migrante con enfoques IGIS y concertar
posibles soluciones.

Comité de Etica Hospitalaria

O Colaborar activamente con la entidad territorial
a través del co-disefio de memorandos de
entendimiento o acuerdos de voluntades.

Nivel 5: Sostenible

2. Empoderamiento comunitario (Ver
instrumentos 18, 20, 31, 38, 53, 56)
Capacitar a la poblacion migrante, colombiana

retornada y comunidades de acogida en derechos
y deberes en salud, enfoque de género y derechos
humanos.

O Sensibilizacién sobre la importancia de poder
tomar decisiones sobre el uso de los recursos a
los que tienen acceso, y como acceder a aquellos
recursos a los que no tienen acceso.

O Aumentar la confianza en la capacidad propia para
lograr acceder y controlar los recursos necesarios
para mejorar el estado de salud propio.

O Tener disponibilidad de opciones para elegir de
manera informada.

O Mayor acceso y control de recursos (educacion,
informacion, recursos, poder, etc.).

O Tener capacidad de participar en la transformacion
de estructuras.

WOLA, 2015. Manual para la facilitacién de procesos de incidencia politica. Disponible en: https://www.wola.org/wp-content/uploads/2005/06/atp

manual_para_facilitacion_jun_05-1.pdf

<ANTERIOR

ORONONORONO,

SIGUIENTE >


https://www.wola.org/wp-content/uploads/2005/06/atp_manual_para_facilitacion_jun_05-1.pdf 
https://www.wola.org/wp-content/uploads/2005/06/atp_manual_para_facilitacion_jun_05-1.pdf 
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3. Orientacion para la inclusion econémica de
poblacion migrante, colombiana retornada y
comunidades de acogida (Ver Instrumentos 42,
43, 44, 45, 46)

O Realizar el proceso de regularizacién migratoria.

O Revisar la documentacion que permite acceder al
mercado laboral formal.

O Conocer derechosy deberes como trabajador(a) en
Colombia.

O Conocer los procesos de seleccién y contratacion,
asi como sus implicaciones en Colombia.

O Realizar la convalidacion de titulos con el Ministerio
de Educacion.

O Actualizar la hoja de vida.

O Acceder a los servicios de gestién y colocacién

del Servicio Publico de Empleo. Como persona
refugiada y migrante venezolana (sin importar si
tiene estatus migratorio regular o irregular) debe
registrar la hoja de vida en el portal virtual de
atencidén o acercarse a cualquier punto de atencion
de la Red de Prestadores del Servicio Publico de
Empleo.

Fortalecer conocimientos en educacion financiera
y el acceso a productos y servicios ofrecidos por
el sistema financiero para facilitar la integracion
socioecondmica.

< ANTERIOR @ @ @ @ @ @ SIGUIENTE >



Material de
2APOYO

Este material de apoyo permitira profundizar en los
contenidos de los enfoques IGIS contenidos en el
capitulo 3 de esta Caja de Herramientas, asi como
contar con elementos técnicos para el desarrollo de la
Guia de Trabajo contenida en el capitulo 4 de esta Caja
de Herramientas.

< ANTERIOR @ @ @ @ @ @

SIGUIENTE >
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Entidad/ P .
# organizacién Nombre recurso Objetivo Link
1 Organizacién Mundial de la Género y salud. El género es un factor determinante | https://www.who.int/es/news-
Salud de inequidades sanitarias. En la| room/fact-sheets/detail/
presente nota descriptiva se explica| gender
el modo en que limita o fomenta
la equidad sanitaria afectando, por
ejemplo, al acceso a la cobertura
sanitaria universal, y se muestra
cdmo determina las trayectorias
profesionales de los trabajadores
sanitarios.
https://lac.unfpa.org/
2 Fondo de Poblacién de las Gestién de programas contra Ampliar sus conocimientos sobre T ——
Naciones Unidas (UNFPA) la violencia de género en la prevencién y respuesta a la .
situaciones de emergencia. violencia de género en situaciones N A
delemergencla, de-g%C3%A9nero-en-
situaciones-de-emergencia
3 Organizacién Panamericana de Curso virtual en Género y Salud: Brindar conocimientos bdasicos https://www.campus-
la Salud (OPS) Conocimiento, Analisis y Accién sobre la integracién de género virtualsp.org/es/curso/
-2020. en salud. El curso muestra curso-virtual-de-autoapren-
cémo el género constituye un dizaje-de-genero-y-sa-
determinante de la salud, guia a lud-conocimiento-anali-
los y las participantes a través de sis-y-accion-2020
los pasos basicos de la aplicacién
de la planificaciéon con enfoque de
género a su trabajo, e introduce las
técnicas bdasicas para integrar las
cuestiones de género en la practica
de salud publica.
4 Consejeria Presidencial para la Guia para la Transversalidad del Recomendaciones para incluir https://docplayer.

Equidad de la Mujer (CPEM) enfoque de género y derechos acciones concretas en los Planes es/17727412-Guia-para-la-
humanos de las mujeres en los de Desarrollo encaminadas a logar transversalidad-del-enfoque-
planes de desarrollo territorial. condiciones de igualdad real y de-genero-y-derechos-hu-

efectiva entre mujeres y hombres, manos-de-las-mujeres-en-
que sin  duda contribuirdn los-planes-de-desarrollo-a-
en la construccion de paz y nivel-territorial.html
reconciliacion.

5 Ministerio de Salud y Manual de prevencién y atencion Fortalecer las capacidades https://www.minsalud.gov.

Proteccion Social (MSPS) de victimas de delitos basados en institucionales para garantizar co/sites/rid/Lists/Bibliotec
la violencia de género. aun en contextos de emergencia aDigital/RIDE/INEC/INT

compleja, los derechos sexuales y OR/manual-prevencion-de
reproductivos de las comunidades litos-basados-violencia.pdf
y prevenir, proteger y atender a las
victimas de violencia basada en
género y violencia sexual.

6 Ministerio de Salud y Politica Nacional de Sexualidad, Velar por la salud integral, la salud https://www.minsalud.gov.

Proteccién Social (MSPS) Derechos Sexuales y Derechos sexualy la salud reproductiva de las co/sites/rid/Lists/Bibliotec-
Reproductivos. personas y su entendimiento como aDigital/RIDE/DE/LIBRO%20

medio para que el bienestar fisico POLITICA%20SEXUAL%20
mental y social sea posible, para SEPT%2010.pdf
los pueblos, grupos y comunidades
de este vasto pais, sin ningun
distingo propiciado en la diferencia
o las condiciones de vulnerabilidad
en que puedan encontrarse
inmersos y donde el enfoque de
derechos, género y diferencial sea
realmente materializado, a través
de la prestacién de servicios de
calidad,humanizados,dignos y
solidarios.
< ANTERIOR @ @ @ @ @ @ SIGUIENTE >



https://www.who.int/es/news-room/fact-sheets/detail/gender
https://www.who.int/es/news-room/fact-sheets/detail/gender
https://www.who.int/es/news-room/fact-sheets/detail/gender
https://lac.unfpa.org/es/publicaciones/gestion-de-programas-contra-la-violencia-de-g%C3%A9nero-en-situaciones-de-emergencia
https://lac.unfpa.org/es/publicaciones/gestion-de-programas-contra-la-violencia-de-g%C3%A9nero-en-situaciones-de-emergencia
https://lac.unfpa.org/es/publicaciones/gestion-de-programas-contra-la-violencia-de-g%C3%A9nero-en-situaciones-de-emergencia
https://lac.unfpa.org/es/publicaciones/gestion-de-programas-contra-la-violencia-de-g%C3%A9nero-en-situaciones-de-emergencia
https://lac.unfpa.org/es/publicaciones/gestion-de-programas-contra-la-violencia-de-g%C3%A9nero-en-situaciones-de-emergencia
https://lac.unfpa.org/es/publicaciones/gestion-de-programas-contra-la-violencia-de-g%C3%A9nero-en-situaciones-de-emergencia
https://www.campusvirtualsp.org/es/curso/curso-virtual-de-autoaprendizaje-de-genero-y-salud-conocimiento-analisis-y-accion-2020
https://www.campusvirtualsp.org/es/curso/curso-virtual-de-autoaprendizaje-de-genero-y-salud-conocimiento-analisis-y-accion-2020
https://www.campusvirtualsp.org/es/curso/curso-virtual-de-autoaprendizaje-de-genero-y-salud-conocimiento-analisis-y-accion-2020
https://www.campusvirtualsp.org/es/curso/curso-virtual-de-autoaprendizaje-de-genero-y-salud-conocimiento-analisis-y-accion-2020
https://www.campusvirtualsp.org/es/curso/curso-virtual-de-autoaprendizaje-de-genero-y-salud-conocimiento-analisis-y-accion-2020
https://www.campusvirtualsp.org/es/curso/curso-virtual-de-autoaprendizaje-de-genero-y-salud-conocimiento-analisis-y-accion-2020
https://docplayer.es/17727412-Guia-para-la-transversalidad-del-enfoque-de-genero-y-derechos-humanos-de-las-mujeres-en-los-planes-de-desarrollo-a-nivel-territorial.html
https://docplayer.es/17727412-Guia-para-la-transversalidad-del-enfoque-de-genero-y-derechos-humanos-de-las-mujeres-en-los-planes-de-desarrollo-a-nivel-territorial.html
https://docplayer.es/17727412-Guia-para-la-transversalidad-del-enfoque-de-genero-y-derechos-humanos-de-las-mujeres-en-los-planes-de-desarrollo-a-nivel-territorial.html
https://docplayer.es/17727412-Guia-para-la-transversalidad-del-enfoque-de-genero-y-derechos-humanos-de-las-mujeres-en-los-planes-de-desarrollo-a-nivel-territorial.html
https://docplayer.es/17727412-Guia-para-la-transversalidad-del-enfoque-de-genero-y-derechos-humanos-de-las-mujeres-en-los-planes-de-desarrollo-a-nivel-territorial.html
https://docplayer.es/17727412-Guia-para-la-transversalidad-del-enfoque-de-genero-y-derechos-humanos-de-las-mujeres-en-los-planes-de-desarrollo-a-nivel-territorial.html
https://docplayer.es/17727412-Guia-para-la-transversalidad-del-enfoque-de-genero-y-derechos-humanos-de-las-mujeres-en-los-planes-de-desarrollo-a-nivel-territorial.html
https://www.minsalud.gov.co/sites/rid/Lists/BibliotecaDigital/RIDE/INEC/INTOR/manual-prevencion-delitos-basados-violencia.pdf
https://www.minsalud.gov.co/sites/rid/Lists/BibliotecaDigital/RIDE/INEC/INTOR/manual-prevencion-delitos-basados-violencia.pdf
https://www.minsalud.gov.co/sites/rid/Lists/BibliotecaDigital/RIDE/INEC/INTOR/manual-prevencion-delitos-basados-violencia.pdf
https://www.minsalud.gov.co/sites/rid/Lists/BibliotecaDigital/RIDE/INEC/INTOR/manual-prevencion-delitos-basados-violencia.pdf
https://www.minsalud.gov.co/sites/rid/Lists/BibliotecaDigital/RIDE/INEC/INTOR/manual-prevencion-delitos-basados-violencia.pdf
https://www.minsalud.gov.co/sites/rid/Lists/BibliotecaDigital/RIDE/DE/LIBRO%20POLITICA%20SEXUAL%20SEPT%2010.pdf
https://www.minsalud.gov.co/sites/rid/Lists/BibliotecaDigital/RIDE/DE/LIBRO%20POLITICA%20SEXUAL%20SEPT%2010.pdf
https://www.minsalud.gov.co/sites/rid/Lists/BibliotecaDigital/RIDE/DE/LIBRO%20POLITICA%20SEXUAL%20SEPT%2010.pdf
https://www.minsalud.gov.co/sites/rid/Lists/BibliotecaDigital/RIDE/DE/LIBRO%20POLITICA%20SEXUAL%20SEPT%2010.pdf
https://www.minsalud.gov.co/sites/rid/Lists/BibliotecaDigital/RIDE/DE/LIBRO%20POLITICA%20SEXUAL%20SEPT%2010.pdf
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Entidad/ P .

# organizacién Nombre recurso Objetivo Link

7 Agencia de los Estados Unidos Herramienta para la confeccion de Identificar ~ problemas  clave e https://www.usaid.gov/ge
para el Desarrollo Internacional | un andlisis de género especifico implementar recomendaciones de nder-and-covid-19-resour
United States Agency forinter- de COVID19. un andlisis de género especifico de ces/job-aid-tool-usaid-acti
national Development (USAID) COVID19 (AGEC) para abordar estas vities-spanish

brechas de género en la respuesta al
coviD19.

8 Defensoria del Cartilla sobre lenguaje incluyente y Reflexionar sobre lo que expresan https://campusvirtual.defen-
Pueblo no discriminatorio. las palabras es una oportunidad soria.gov.co/archivos/5.pdf

para cuestionar y trasformar
ciertas practicas de exclusién,
naturalizadas por las entidades
publicas y la sociedad en general,
las cuales tienen graves efectos en
el goce y garantia de los derechos
de las poblaciones histéricamente
discriminadas.

9 USAID/IGWG - Interagency ;Qué hacer, y qué no hacer, al Mejores practicas recientes y las https://www.igwg.org/wp-
Gender Working Group involucrar a hombres y nifios lecciones aprendidas para la content/uploads/2021/03

en la promocién de la salud y la participacién masculina en todas /Male-Engagement-DosD
equidad de género? las areas de la salud. Su objetivo onts-Final-SPANISH.pdf
es informar la toma de decisiones
sobre programas, politicas,
cobertura mediatica y prioridades
de financiamiento.

10 (UNICEF) / Agencia de las Na- Cartilla pedagégica para Poner a disposicion del sector https://www.unicef.org/col
ciones Unidas para Refugiados profesores. educativo una serie de actividades ombia/informes/super-pan
(ACNUR) que, junto con videos, historietas, as-cartilla-para-profesores

el siperpananometro y la cartilla,
se convierten en herramientas
concretas para decirle NO a la
xenofobia dentro de las escuelas
de Colombia.

(N ONU MUJERES Enfoque de género para la Facilitar la comprensiéon de las https://colombia.unwomen

planeacién territorial. desigualdades de género que .org/es/biblioteca/publicac
enfrentan las mujeres en los iones/2018/04/pdet-funci
distintos territorios para ejercer onarios
su derecho a la participacién y que
podrian limitar que aquellas se
beneficien de manera equitativa
del Acuerdo Final.

12 Organizacién Internacional de Juntos mas grandes para todos. Guia rapida sobre la xenofobia, qué ups/ljuntosmasgrandes,

las Migraciones es, cémo podemos identificarla, de org/wp-content/up-
qué manera podemos prevenirlay, loads/2021/08/0OIM_Descar-
: . gableAdultos-1.pdf
sobre todo, cémo juntos podemos
ser mas grandes.
13 Organizacién Internacional de Juntos mas grandes para nifias y Cuadernito para ensefiar que, para https://juntosmasgrandes.
las Migraciones nifios. hacer amigos, no importa de qué org/wp-content/up-

parte del mundo sean las personas, loads/2021/08/0IMDescaga-
ni de qué color sea su piel, ni cual ble-Ninos.pdf
es su acento. Lo mas bonito de la
vida es divertirse con ellas y ellos
mientras juegan, cantan, hacen
tareas y muchas otras cosas mas.

< ANTERIOR @ @ @ @ @ @ SIGUIENTE >



https://www.usaid.gov/coronavirus/gender/job-aid-tool-usaid-activities-spanish
https://www.usaid.gov/coronavirus/gender/job-aid-tool-usaid-activities-spanish
https://www.usaid.gov/coronavirus/gender/job-aid-tool-usaid-activities-spanish
https://www.usaid.gov/coronavirus/gender/job-aid-tool-usaid-activities-spanish
https://campusvirtual.defensoria.gov.co/archivos/5.pdf
https://campusvirtual.defensoria.gov.co/archivos/5.pdf
https://www.igwg.org/wp-content/uploads/2021/03/Male-Engagement-DosDonts-Final-SPANISH.pdf
https://www.igwg.org/wp-content/uploads/2021/03/Male-Engagement-DosDonts-Final-SPANISH.pdf
https://www.igwg.org/wp-content/uploads/2021/03/Male-Engagement-DosDonts-Final-SPANISH.pdf
https://www.igwg.org/wp-content/uploads/2021/03/Male-Engagement-DosDonts-Final-SPANISH.pdf
https://www.unicef.org/colombia/informes/s%C3%BAper-panas-cartilla-para-profesores
https://www.unicef.org/colombia/informes/s%C3%BAper-panas-cartilla-para-profesores
https://www.unicef.org/colombia/informes/s%C3%BAper-panas-cartilla-para-profesores
https://colombia.unwomen.org/es/biblioteca/publicaciones/2018/04/pdet-funcionarios
https://colombia.unwomen.org/es/biblioteca/publicaciones/2018/04/pdet-funcionarios
https://colombia.unwomen.org/es/biblioteca/publicaciones/2018/04/pdet-funcionarios
https://colombia.unwomen.org/es/biblioteca/publicaciones/2018/04/pdet-funcionarios
https://juntosmasgrandes.org/wp-content/uploads/2021/08/OIM_DescargableAdultos-1.pdf
https://juntosmasgrandes.org/wp-content/uploads/2021/08/OIM_DescargableAdultos-1.pdf
https://juntosmasgrandes.org/wp-content/uploads/2021/08/OIM_DescargableAdultos-1.pdf
https://juntosmasgrandes.org/wp-content/uploads/2021/08/OIM_DescargableAdultos-1.pdf
https://juntosmasgrandes.org/wp-content/uploads/2021/08/OIMDescagable-Ninos.pdf
https://juntosmasgrandes.org/wp-content/uploads/2021/08/OIMDescagable-Ninos.pdf
https://juntosmasgrandes.org/wp-content/uploads/2021/08/OIMDescagable-Ninos.pdf
https://juntosmasgrandes.org/wp-content/uploads/2021/08/OIMDescagable-Ninos.pdf
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Entidad/ P .
# organizacién Nombre recurso Objetivo Link
14 Organizacién Internacional de Juntos mas grandes para Guia rapida sobre la xenofobia, qué es, https://juntosmasgrandes.
las Migraciones (OIM) profesores. cémo podemos identificarla, de qué org/wp-content/ up-
manera podemos prevenirla y, sobre loads/2021/08/0IMDescar-
todo, cémo juntos podemos ser mas gable- Profes.pdf
grandes.

15 Organizacién Internacional de Glosario sobre migracion Ofrece definiciones internacionales https://juntosmasgrandes.

las Migraciones (OIM) donde quiera que existan; y en los org/wp-content/
demas casos, se ofrece una definiciéon uploads/2021/08/
general y se citan definiciones Glosario_Migracion.pdf
alternativas.

16 Agencia de las Naciones Unidas | Kit anti xenofobia “Kit para Guia rapida que brinda a aquellas https://somospanascolom

para Refugiados (ACNUR) valientes”. personas que han llegado de otro pais bia.com/wp-content/uploa
herramientas para poder confronta ds/kit.pdf
situaciones de discriminacion.

17 Save the Children Kit antixenofobia en linea. Herramienta conceptual y practica que http://barometrodexenofo
les permite a las personas migrantes, bia.org/wp-content/upload
retornadas y refugiadas identificar s/2021/04/Kit-Antixenofo
y combatir los mensajes de odio y bia-corregido.pdf
xenofobia en linea.

18 USAID - Save the Barémetro de la xenofobia. Plataforma que sistematiza, analiza http://barometrodexenofo

children -FESCOLACDI/- VOCA y difunde como informacién publica bia.org/
el resultado del andlisis de las
conversaciones en Twitter sobre la
poblacion migrante en diferentes
ciudades de Colombia.
19 FUPAD Cartilla sobre el acceso a los Cartilla practica e informativa para el https://urosario.edu.co/sta
derechos de los migrantes en acceso a los derechos de poblacién tic/Documentos/Facultadde-
Colombia. migrante en Colombia. Se compone de Jurisprudencia/2019/C
cinco partes, entre ellas; 1) conceptos artilla-Derechos-Migrantes
generales, 2)regularizacién, 3)abordaje -FUPAD_compressed.pdf
de los derechos a la salud, educacion,
trabajo y asistencia humanitaria en
el alojamiento, 4) riesgos asociados
a la migracién y 5) mecanismos para
proteger los derechos.

20 OIM - ACNUR RA4V. Plataforma Regional de Coordinacion https://www.r4v.info/
Interagencial para coordinar los
esfuerzos de respuesta en 17 paises
de América Latina y el Caribe, con
un enfoque particular en lograr
coherencia y consistencia en toda la
respuesta.

21 Multiple Info pa Lante. Plataforma que brinda orientacion https://infopalante.org/hc/
e informacién para  migrantes, es-co
refugiados y retornados que se
encuentran o transitan por Colombia.

< ANTERIOR @ @ @ @ @ @ SIGUIENTE >



https://juntosmasgrandes.
org/wp-content/
uploads/2021/08/OIMDescargable-
Profes.pdf
https://juntosmasgrandes.
org/wp-content/
uploads/2021/08/OIMDescargable-
Profes.pdf
https://juntosmasgrandes.
org/wp-content/
uploads/2021/08/OIMDescargable-
Profes.pdf
https://juntosmasgrandes.
org/wp-content/
uploads/2021/08/OIMDescargable-
Profes.pdf
https://juntosmasgrandes.
org/wp-content/
uploads/2021/08/
Glosario_Migracion.pdf
https://juntosmasgrandes.
org/wp-content/
uploads/2021/08/
Glosario_Migracion.pdf
https://juntosmasgrandes.
org/wp-content/
uploads/2021/08/
Glosario_Migracion.pdf
https://juntosmasgrandes.
org/wp-content/
uploads/2021/08/
Glosario_Migracion.pdf
https://somospanascolombia.com/wp-content/uploads/kit.pdf
https://somospanascolombia.com/wp-content/uploads/kit.pdf
https://somospanascolombia.com/wp-content/uploads/kit.pdf
http://barometrodexenofobia.org/wp-content/uploads/2021/04/Kit-Antixenofobia-corregido.pdf
http://barometrodexenofobia.org/wp-content/uploads/2021/04/Kit-Antixenofobia-corregido.pdf
http://barometrodexenofobia.org/wp-content/uploads/2021/04/Kit-Antixenofobia-corregido.pdf
http://barometrodexenofobia.org/wp-content/uploads/2021/04/Kit-Antixenofobia-corregido.pdf
http://barometrodexenofobia.org/
http://barometrodexenofobia.org/
https://urosario.edu.co/static/Documentos/Facultad-de-Jurisprudencia/2019/Cartilla-Derechos-Migrantes-FUPAD_compressed.pdf
https://urosario.edu.co/static/Documentos/Facultad-de-Jurisprudencia/2019/Cartilla-Derechos-Migrantes-FUPAD_compressed.pdf
https://urosario.edu.co/static/Documentos/Facultad-de-Jurisprudencia/2019/Cartilla-Derechos-Migrantes-FUPAD_compressed.pdf
https://urosario.edu.co/static/Documentos/Facultad-de-Jurisprudencia/2019/Cartilla-Derechos-Migrantes-FUPAD_compressed.pdf
https://urosario.edu.co/static/Documentos/Facultad-de-Jurisprudencia/2019/Cartilla-Derechos-Migrantes-FUPAD_compressed.pdf
https://www.r4v.info/
https://www.infopalante.org/hc/es-co
https://www.infopalante.org/hc/es-co
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22 Agencia de los Estados Unidos Estrategia de Igualdad de Género La estrategia de IGIS busca integrar https://banyanglobal.com/
para el Desarrollo Internacional | e Inclusién Social del programa asuntos de igualdad de género wp-content/uploads/2020
Comunidades Saludables. e inclusion social a todas las /05/LHSS-Gender-Equalit
United States Agency for actividades del proyecto mediante un y-and-Social-Inclusion-Str
International Development abordaje transformador, que tiene ategy.pdf
(USAID) la intencién de alcanzar a mujeres
y otras poblaciones en contextos
de vulnerabilidad, beneficiando y
fortaleciendo su capacidad para
tomar y poner en practica decisiones
estratégicas que les permitan mejorar
los resultados en salud propios y de
sus comunidades.
23 Organizacién Mundial de Salud Entregado por mujeres, liderado Un andlisis de género y equidad de la https://apps.who.int/iris/
(OMS) por hombres. salud global y fuerza de trabajo social. handle/10665/311322
24 Agencia de los Estados Unidos Estudio de tendencias e iniciativas | ¢Por qué pocas mujeres alcanzan https://hrh2030program.o
para el Desarrollo Internacional | en el liderazgo de las mujeres en el | puestos de liderazgo? rg/wp-content/uploads/20
sector salud. 21/02/HSR-2020_Women
United States Agency for -in-Leadership_Presentati
International Development on.pdf
(USAID)
25 Agencia de los Estados Unidos COVID Specific Gender Analysis. Integrar la igualdad de género y el https://banyanglobal.com/
para el Desarrollo Internacional empoderamiento de la mujer y “no resource/usaid-drc-covidspe-
hacer dafio” en su programacion, para cificgender-analysis/
United States Agency for prevenir y mitigar el COVID-19 en la
International Development actividad de educacién a distancia. El
(USAID) informe estructura sus hallazgos en
torno a los resultados intermedios de
la actividad y los temas transversales,
con la mirada puesta en varias
poblaciones clave.
26 GIFMM Colombia Andlisis de Jefatura de Hogar | Visibilizar la situaciéon de las mujeres https://www.r4v.info/es/d
Femenina - Abril 2021. provenientes de Venezuela que ocument/gifmm-colombiaa-
asumen la responsabilidad econémica nalisis-
de un hogar es fundamental para de-jefatura-de-ho
identificar necesidades especificas v, gar-femenina-abril-2021
por lo tanto, disefiar respuestas
adecuadas a su realidad.
27 Organizacién Mundial de la Implementacién de programas Define el empoderamiento https://www.nswp.org/
Salud (OMS) integrales de VIH e infecciones | comunitario y explica por qué es sites/default/files/SWIT_en
de transmision  sexual con | fundamental para abordar el VIH y las UNDP%20logo.pdf
trabajadoras(es) sexuales. ITS entre las personas trabajadoras del
sexo de una manera eficazy sostenible.
Describe  ocho  elementos  del
empoderamiento comunitario, con
ejemplos de varios programas.
28 Ministerio de Salud y Protec- Observatorio Nacional de | Escenario de conocimiento que facilita https://www.sispro.gov.co/o
cién Social (MSPS) Migracién y Salud la disponibilidad de informacién bservatorios/onmigracionysa
pertinente 'y oportuna para la lud/Paginas/Observatorio-N
planeacién, monitoreo y evaluacién de acional-de-Migracion-y-Salud
las acciones dirigidas al bienestar de la .aspx
poblacioén.
< ANTERIOR @ @ @ @ @ @ SIGUIENTE >



https://banyanglobal.com/wp-content/uploads/2020/05/LHSS-Gender-Equality-and-Social-Inclusion-Strategy.pdf
https://banyanglobal.com/wp-content/uploads/2020/05/LHSS-Gender-Equality-and-Social-Inclusion-Strategy.pdf
https://banyanglobal.com/wp-content/uploads/2020/05/LHSS-Gender-Equality-and-Social-Inclusion-Strategy.pdf
https://banyanglobal.com/wp-content/uploads/2020/05/LHSS-Gender-Equality-and-Social-Inclusion-Strategy.pdf
https://banyanglobal.com/wp-content/uploads/2020/05/LHSS-Gender-Equality-and-Social-Inclusion-Strategy.pdf
https://apps.who.int/iris/handle/10665/311322
https://apps.who.int/iris/handle/10665/311322
https://hrh2030program.org/wp-content/uploads/2021/02/HSR-2020_Women-in-Leadership_Presentation.pdf
https://hrh2030program.org/wp-content/uploads/2021/02/HSR-2020_Women-in-Leadership_Presentation.pdf
https://hrh2030program.org/wp-content/uploads/2021/02/HSR-2020_Women-in-Leadership_Presentation.pdf
https://hrh2030program.org/wp-content/uploads/2021/02/HSR-2020_Women-in-Leadership_Presentation.pdf
https://hrh2030program.org/wp-content/uploads/2021/02/HSR-2020_Women-in-Leadership_Presentation.pdf
https://banyanglobal.com/resource/usaid-drc-covid-specific-gender-analysis/
https://banyanglobal.com/resource/usaid-drc-covid-specific-gender-analysis/
https://banyanglobal.com/resource/usaid-drc-covid-specific-gender-analysis/
https://www.r4v.info/es/document/gifmm-colombia-analisis-de-jefatura-de-hogar-femenina-abril-2021
https://www.r4v.info/es/document/gifmm-colombia-analisis-de-jefatura-de-hogar-femenina-abril-2021
https://www.r4v.info/es/document/gifmm-colombia-analisis-de-jefatura-de-hogar-femenina-abril-2021
https://www.r4v.info/es/document/gifmm-colombia-analisis-de-jefatura-de-hogar-femenina-abril-2021
https://www.r4v.info/es/document/gifmm-colombia-analisis-de-jefatura-de-hogar-femenina-abril-2021
https://www.nswp.org/sites/default/files/SWIT_en_UNDP%20logo.pdf
https://www.nswp.org/sites/default/files/SWIT_en_UNDP%20logo.pdf
https://www.nswp.org/sites/default/files/SWIT_en_UNDP%20logo.pdf
https://www.sispro.gov.co/observatorios/onmigracionysalud/Paginas/Observatorio-Nacional-de-Migracion-y-Salud.aspx
https://www.sispro.gov.co/observatorios/onmigracionysalud/Paginas/Observatorio-Nacional-de-Migracion-y-Salud.aspx
https://www.sispro.gov.co/observatorios/onmigracionysalud/Paginas/Observatorio-Nacional-de-Migracion-y-Salud.aspx
https://www.sispro.gov.co/observatorios/onmigracionysalud/Paginas/Observatorio-Nacional-de-Migracion-y-Salud.aspx
https://www.sispro.gov.co/observatorios/onmigracionysalud/Paginas/Observatorio-Nacional-de-Migracion-y-Salud.aspx
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29 Presidencia de la Republica de Observatorio Nacional de Mujeres. Herramienta para recopilar, analizar y https://observatoriomujer
Colombia difundir informacién relacionada a la es.gov.co/
situacion de las mujeres que habitan
en los territorios colombianos y esta
reglamentado por la Ley 1009 de 2006.
30 Departamento Nacional de Observatorio Nacional de | Herramienta del Gobierno nacional https://2022.dnp.gov.
Planeacién Migraciones. que busca organizar, analizar y co/DNPN/observato-
socializar informacién para la toma rio-de-migracion/Paginas/
de decisiones acertadas en materia de Que-es-Observatorio-Co-
atencion e integracion de la migracion lombiano-de-Migracion-des-
desde Venezuela. Esto, a través de de-Venezuela.aspx
la disposiciéon de datos en un tablero
de control; el desarrollo de estudios
intersectoriales; y la publicacién
de informes que dan cuenta de la
situacién actual de la migracién, con
enfoque territorial.
31 ParlAmericas Herramienta sobre la | Definiciony lista de verificaciéon para https://parlamericas.org/u
interseccionalidad. aplicar la interseccionalidad. ploads/documents/Interse
ctionality_es.pdf
32 OIss Guia sobre planes de igualdad | Incorporacién de la perspectiva de https://oiss.org/wp-content
entre mujeres y hombres en género en las politicas publicas de /uploads/2020/11/Gui%C
instituciones de proteccién social proteccién y seguridad social, vy, C%81a-sobre-planes-de-Ig
principalmente, hacia el interior de las ualdad-entre-Mujeres-y-Ho
instituciones de Seguridad Social. mbres.pdf
33 JhPiego - USAID Traduccion parcial del Kit de | Guia practica para los profesionales https://banyanglobal.com/
herramientas de analisis de de la salud publica que buscan wp-content/uploads/2017
género. comprender cémo el género puede /04/Attachment-GESI-Too
afectar los resultados de salud, tanto Kit_Partial-Translation-Jh
a través de la prestacién de servicios Piego.pdf
como del acceso a la informacién y la
atencion. Su enfoque principal es la
salud sexual y reproductiva, materna,
neonatal, infantil y adolescente.
34 Consejeria Presidencial para Escuela nacional de desaprendizaje | Es una iniciativa que implementa https://www.redna-
la equidad de la mujer del machismo. varios procesos pedagégicos con el cionaldemujeres.org/
fin de promover tanto en hombres documentacion/escue-
como en mujeres una reflexién critica la-%22mujeres-yhombres-
y un desaprendizaje de imaginarios, construyendoequidad-
actitudes y practicas machistas. para-superar-elmachismo%
22
35 Fondo de Poblacion de las Guia para formadores y Instrumento didactico, util para http://educagenero.org/Re-
Naciones Unidas (UNFPA) formadoras sobre violencia sexual | formadores y formadoras que lleven a cursos/Guia_violencia_sexu-
y de género. cabo talleres de formacién dirigidos a al_y genero_AIDOS_2019.pdf
facilitar y consolidar el conocimiento y
la competencia profesional de personas
que trabajan en el sector de acogida
y atencién de personas migrantes y
refugiadas que necesita instrumentos
practicos para identificar los casos de
violencia sexual y de género (VSG), valorar
las necesidades especificas de quienes
la sufren, reforzar la asistencia, crear
una red de servicios multisectoriales,
asi como un itinerario organizado para
la derivaciéon de casos, con el fin de
garantizar a las victimas supervivientes
una asistencia integral y sensible a las
diferencias culturales y de género.
< ANTERIOR @ @ @ @ @ @ SIGUIENTE >


https://observatoriomujeres.gov.co/
https://observatoriomujeres.gov.co/
https://2022.dnp.gov.co/DNPN/observatorio-de-migracion/Paginas/Que-es-Observatorio-Colombiano-de-Migracion-desde-Venezuela.aspx
https://2022.dnp.gov.co/DNPN/observatorio-de-migracion/Paginas/Que-es-Observatorio-Colombiano-de-Migracion-desde-Venezuela.aspx
https://2022.dnp.gov.co/DNPN/observatorio-de-migracion/Paginas/Que-es-Observatorio-Colombiano-de-Migracion-desde-Venezuela.aspx
https://2022.dnp.gov.co/DNPN/observatorio-de-migracion/Paginas/Que-es-Observatorio-Colombiano-de-Migracion-desde-Venezuela.aspx
https://2022.dnp.gov.co/DNPN/observatorio-de-migracion/Paginas/Que-es-Observatorio-Colombiano-de-Migracion-desde-Venezuela.aspx
https://2022.dnp.gov.co/DNPN/observatorio-de-migracion/Paginas/Que-es-Observatorio-Colombiano-de-Migracion-desde-Venezuela.aspx
https://parlamericas.org/uploads/documents/Intersectionality_es.pdf
https://parlamericas.org/uploads/documents/Intersectionality_es.pdf
https://parlamericas.org/uploads/documents/Intersectionality_es.pdf
https://oiss.org/wp-content/uploads/2020/11/Gui%CC%81a-sobre-planes-de-Igualdad-entre-Mujeres-y-Hombres.pdf
https://oiss.org/wp-content/uploads/2020/11/Gui%CC%81a-sobre-planes-de-Igualdad-entre-Mujeres-y-Hombres.pdf
https://oiss.org/wp-content/uploads/2020/11/Gui%CC%81a-sobre-planes-de-Igualdad-entre-Mujeres-y-Hombres.pdf
https://oiss.org/wp-content/uploads/2020/11/Gui%CC%81a-sobre-planes-de-Igualdad-entre-Mujeres-y-Hombres.pdf
https://oiss.org/wp-content/uploads/2020/11/Gui%CC%81a-sobre-planes-de-Igualdad-entre-Mujeres-y-Hombres.pdf
https://banyanglobal.com/wp-content/uploads/2017/04/Attachment-GESI-TooKit_Partial-Translation-JhPiego.pdf
https://banyanglobal.com/wp-content/uploads/2017/04/Attachment-GESI-TooKit_Partial-Translation-JhPiego.pdf
https://banyanglobal.com/wp-content/uploads/2017/04/Attachment-GESI-TooKit_Partial-Translation-JhPiego.pdf
https://banyanglobal.com/wp-content/uploads/2017/04/Attachment-GESI-TooKit_Partial-Translation-JhPiego.pdf
https://banyanglobal.com/wp-content/uploads/2017/04/Attachment-GESI-TooKit_Partial-Translation-JhPiego.pdf
https://www.rednacionaldemujeres.org/documentacion/escuela-%22mujeres-y-hombres-construyendo-equidad-para-superar-el-machismo%22
https://www.rednacionaldemujeres.org/documentacion/escuela-%22mujeres-y-hombres-construyendo-equidad-para-superar-el-machismo%22
https://www.rednacionaldemujeres.org/documentacion/escuela-%22mujeres-y-hombres-construyendo-equidad-para-superar-el-machismo%22
https://www.rednacionaldemujeres.org/documentacion/escuela-%22mujeres-y-hombres-construyendo-equidad-para-superar-el-machismo%22
https://www.rednacionaldemujeres.org/documentacion/escuela-%22mujeres-y-hombres-construyendo-equidad-para-superar-el-machismo%22
https://www.rednacionaldemujeres.org/documentacion/escuela-%22mujeres-y-hombres-construyendo-equidad-para-superar-el-machismo%22
https://www.rednacionaldemujeres.org/documentacion/escuela-%22mujeres-y-hombres-construyendo-equidad-para-superar-el-machismo%22
http://educagenero.org/Recursos/Guia_violencia_sexual_y_genero_AIDOS_2019.pdf
http://educagenero.org/Recursos/Guia_violencia_sexual_y_genero_AIDOS_2019.pdf
http://educagenero.org/Recursos/Guia_violencia_sexual_y_genero_AIDOS_2019.pdf
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36 Agencia de las Naciones Unidas | Mitos vs. Personas Reales. Cuando una persona llega a un nuevo https://somospanascolomb
para Refugiados (ACNUR) pais, como refugiada o migrante, debe ia.com/mitos-vs-personas/
lidiar con una serie de situaciones
vitales: garantizar el alimento, la
vivienda, el acceso a la salud, el empleo
para poder apoyar a su familia que lo
acompafia y a quienes se quedaron en
su lugar de origen, entre muchos otros
factores. Uno de los retos que viven
tiene que ver con la sociedad: muchas
veces se enfrentan con la indiferencia,
y en el peor de los casos, el rechazo.
37 Fondo Monetario Internacional ;Qué es la presupuestacion con Introducir una perspectiva de género https://blogs.iadb.org/gest
(FMI) enfoque de géneroy cémo en el proceso presupuestario ayuda a ion-fiscal/es/que-es-la-pre
funciona? comprender el impacto del supuestacion-con-enfoque
presupuesto y a priorizar las politicas -de-genero-y-por-que-es-i
que contribuyen positivamente a la mportante-para-la-igualda
igualdad de género. La Investigaciondel d-de-genero-y-el-crecimie
Fondo Monetario Internacional (FMI) nto-economico
muestra que si no se adoptan politicas
sensibles al género se corre el riesgo
que los efectos de la pandemia
perduren y consoliden la desventaja
de las mujeres, perjudicando las
perspectivas de recuperacion.
38 Organizacion Internacional para | Juntos mas grandes para todos. Historias de vida para sensibilizar a la https://juntosmasgrandes.
las Migraciones (OIM) comunidad receptora y 5 razones que org/
te comprobardn que juntos somos
mas grandes con videos /Estrategia
derriba los mitos/.
39 ACNUR - FENALPER Ruta de atencion de Personerias | En virtud de que los personeros y https://www.rutarefugiad
distritales 'y municipales a | personeras del pais deben velar por osymigrantes.com/
Poblacién refugiada, migrante y la promociéon y proteccion de los
desplazada derechos de las personas que se
encuentran en Colombia, se construy6
la ruta de atencién para personas
refugiadas, acceso a nacionalidad,
Estatuto Temporal de Proteccion
a Venezolanos, identificacion de
necesidades, identificacion de oferta y
atencién, Covid 19, entre otras.
40 Agencia de las Naciones Unidas | Libérate de la xenofobia. Guia para liberarse de la xenofobia/ https://somospanascolom
para Refugiados (ACNUR) empatimetro. bia.com/liberate-de-la-xen
ofobia/
41 Agencia de las Naciones Unidas | Denunciar los mensajes que Explicaciéon y canales para denunciar https://somospanascolom-
para Refugiados (ACNUR) promueven la discriminacion un mensaje o perfil como “abusivo / bia.com/denuncia-la-xenofo-
perjudicial”. bia-en-redes/
< ANTERIOR @ @ @ @ @ @ SIGUIENTE >
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https://blogs.iadb.org/gestion-fiscal/es/que-es-la-presupuestacion-con-enfoque-de-genero-y-por-que-es-importante-para-la-igualdad-de-genero-y-el-crecimiento-economico/
https://blogs.iadb.org/gestion-fiscal/es/que-es-la-presupuestacion-con-enfoque-de-genero-y-por-que-es-importante-para-la-igualdad-de-genero-y-el-crecimiento-economico/
https://juntosmasgrandes.
org/
https://juntosmasgrandes.
org/
https://www.rutarefugiadosymigrantes.com/
https://www.rutarefugiadosymigrantes.com/
https://somospanascolombia.com/liberate-de-la-xenofobia/
https://somospanascolombia.com/liberate-de-la-xenofobia/
https://somospanascolombia.com/liberate-de-la-xenofobia/
https://somospanascolombia.com/denuncia-la-xenofobia-en-redes/
https://somospanascolombia.com/denuncia-la-xenofobia-en-redes/
https://somospanascolombia.com/denuncia-la-xenofobia-en-redes/
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42 Agencia de las Naciones Unidas | Super panas. Super Panas es una estrategia creada https://somospanascolombia.
para Refugiados (ACNUR) por la Agencia de las Naciones Unidas com/super-panas/

para los Refugiados - ACNUR- y el
Fondo de las Naciones Unidas para
la Infancia -UNICEF-, en el marco de
la campafia Somos Panas Colombia.
Las y los Super Panas nos entregan
diferentes tips para desalentar la
xenofobia con argumentos, y nos
muestran que sin importar el lugar
de procedencia de las nifias, nifios
y adolescentes siempre debemos
tratarnos con empatia, respeto y
ibuena onda!

43 ACNUR Agencia de las Naciones | Kit anti xenofobia Guia répida para brindar a aquellas https://somospanascolom
Unidas para Refugiados “Kit para valientes”. personas que han llegado de otro pais bia.com/kit-contra-la-xeno
(ACNUR) herramientas para poder confrontar fobia/

situaciones de discriminacion.

44 OIM-GRUPO BANCO Comunidad #XenofobiaCero. La Comunidad #XenofobiaCero es un https://xenofobiacero.org/
MUNDIAL espacio en dénde podras encontrar acerca-de

contenido positivo sobre las personas
migrantes 'y compartir el tuyo
propio para hacerlo viral. También
encontraras recursos para responder
de manera respetuosa y efectiva
al discurso de odio, y datos que te
permitirdn analizar los niveles de
xenofobia en tu pais.

45 Organizacion Internacional para | “La  xenofobia se  previene | Documento para periodistas “La https://s3.amazonaws.com

las Migraciones (OIM) ycombate con buen periodismo”. xenofobia se previene y combate con /semanaruralvzla/docume
buen periodismo”. Este documento Nntos/1585684859_20200
recoge su vision y opiniones, muchas 327_oim_talleresvfpdf
veces coincidentes, pero otras también
encontradas, que se ofrecen como un
punto de partida a las y los periodistas
del pais y el continente para iniciar la
reflexion.
46 OXFAM Metodologia Barémetro de la | Paraelpresente estudio se ha disefiado https://cdn2.hubspot.net/
Desinformacién y los Discursos de | una metodologia de 4 etapas, centrada hubfs/426027/0xfam-Web-
Odio frente al migrante. en comprender el funcionamiento site/oi-informes/baromet-
e impacto de las narrativas de odio ro-desinformacion-odio,
frente al migrante y su relacién con metodologia.pdf
los procesos de desinformaciéon que
nos rodean desde el mayor nimero de
angulos posibles.
47 Ayuntamiento Gijon Recursos educativos sobreracismo | Ofrece  materiales que  puedes https://drupal.gijon.es/sites
y xenofobia. descargar para trabajar temas como el /default/files/2019-04/Dos
racismo, la xenofobia, la tolerancia, el sier%2001]%20Recursos%
multiculturalismo y la solidaridad. 20educativos%20sobre%2
Oracismo%20%2817%20a
bril%29%20%281%29.pdf
< ANTERIOR @ @ @ @ @ @ SIGUIENTE >
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https://cdn2.hubspot.net/hubfs/426027/Oxfam-Website/oi-informes/barometro-desinformacion-odio_metodologia.pdf
https://cdn2.hubspot.net/hubfs/426027/Oxfam-Website/oi-informes/barometro-desinformacion-odio_metodologia.pdf
https://cdn2.hubspot.net/hubfs/426027/Oxfam-Website/oi-informes/barometro-desinformacion-odio_metodologia.pdf
https://cdn2.hubspot.net/hubfs/426027/Oxfam-Website/oi-informes/barometro-desinformacion-odio_metodologia.pdf
https://cdn2.hubspot.net/hubfs/426027/Oxfam-Website/oi-informes/barometro-desinformacion-odio_metodologia.pdf
https://drupal.gijon.es/sites/default/files/2019-04/Dossier%20OIJ%20Recursos%20educativos%20sobre%20racismo%20%2817%20abril%29%20%281%29.pdf
https://drupal.gijon.es/sites/default/files/2019-04/Dossier%20OIJ%20Recursos%20educativos%20sobre%20racismo%20%2817%20abril%29%20%281%29.pdf
https://drupal.gijon.es/sites/default/files/2019-04/Dossier%20OIJ%20Recursos%20educativos%20sobre%20racismo%20%2817%20abril%29%20%281%29.pdf
https://drupal.gijon.es/sites/default/files/2019-04/Dossier%20OIJ%20Recursos%20educativos%20sobre%20racismo%20%2817%20abril%29%20%281%29.pdf
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https://drupal.gijon.es/sites/default/files/2019-04/Dossier%20OIJ%20Recursos%20educativos%20sobre%20racismo%20%2817%20abril%29%20%281%29.pdf
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48 Agencia de los Estados Unidos Cartila de apoyo para el abordaje Apoyo para quien desee trabajar en el https://pactcolombia.
para el Desarrollo Internacional | de violencias basadas en género acompafiamiento a mujeres migrantes, org/wp-content/up-
refugiadas, colombianas retornadas loads/2022/02/Cartil-
United States Agency for y lideresas de las comunidades de la-de-apoyo.pdf
International Development acogida para el abordaje de las
(USAID) violencias basadas en género, asi como
en la sensibilizacion y capacitacion
de funcionarios/as que trabajan en
las entidades que componen la ruta
de atencién a violencias basadas en
género en Colombia.
49 Agencia de los Estados Unidos Guia de talleres para la Guia para el trabajo de sensibilizacién https://pactcolombia.org/
para el Desarrollo Internacional | sensibilizacién y capacitacién de y capacitacién a funcionarios/as que wp-content/uploads/2022/02/
funcionarios/as en la atencion a trabajen en entidades tanto publicas Guia-de-talleres-en-VBG-pa-
United States Agency for violencias basadas en género como privadas que hagan parte de ra-funcionarios.pdf
International Development la ruta de atencién y/o del mapa de
(USAID) actores municipal para la atencion a
violencias basadas en género.
50 Agencia de los Estados Unidos Guia de talleres para el Guia para el trabajo de https://pactcolombia.
para el Desarrollo Internacional | acompafiamiento colectivo a acompafiamiento colectivo a mujeres org/wp-content/up-
mujeres migrantes victimas de migrantes, refugiadas, colombianas loads/2022/02/Guia-de-tall-
United States Agency for violencias basadas en género retornadas y lideresas comunitarias eres-mujeres.pdf
International Development sobre  prevenciéon, atencién e
(USAID) identificaciéon de violencias basadas en
género.
<ANTERIOR SIGUIENTE >
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ANMENOS

Estos anexos permitirdn desarrollar los
contenidos de la guia de trabajo contenida en
el capitulo 4 de esta Caja de Herramientas.
Cada anexo se encuentra citado en los niveles
establecidos en la Guia de Trabajo segin
corresponda.
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ANEXO 1

Normatividad enfoques de género,
inclusion social y migracion

Norma/Politica

Propésito

Entidad
Responsable

Tematica

Decreto 1088 de 1993

Por el cual se regula la creacién de las asociaciones de
Cabildos y/o Autoridades Tradicionales Indigenas.

Ministerio del Interior

Asuntos étnicos:
Poblacién indigena

Decreto 982 de 1999

Por el cual el Gobierno Nacional crea una Comision para
el desarrollo integral de la politica indigena, se adoptan
medidas para obtener los recursos necesarios y se dictan
otras disposiciones.

Ministerio del Interior

Asuntos étnicos:
Poblacién indigena

Ley 725 de 2001

Por medio de la cual se establece el Dia Nacional de la
Afrocolombianidad.

Ministerio del Interior

Asuntos étnicos:
Afrodescendientes

Ley 679 de 2001

Por medio de la cual se expide un estatuto para prevenir
y contrarrestar la explotacién, la pornografia y el turismo
sexual en menores, en desarrollo del articulo 44 de la
Constitucion.

Instituto
Colombiano de
Bienestar Familiar

Infanciay
adolescencia

Ley 985 de 2005

Por medio de la cual se adoptan medidas contra la trata
de personas y normas para la atencion y proteccion de las
victimas de la misma. Tiene por objeto adoptar medidas
de prevencion, proteccion y asistencia necesarias para
garantizar el respeto de los derechos humanos de las
victimas y posibles victimas de la trata de personas, tanto
las residentes o trasladadas en el territorio nacional, como
los colombianos en el exterior, y para fortalecer la accién
del Estado frente a este delito.

Ministerio del Interior

Trata de personas

Ley 984 de 2005

Por medio de la cual se aprueba el “Protocolo facultativo de
la Convencién sobre la eliminacién de todas las formas de
discriminacién contra la mujer”, adoptado por la Asamblea
General de las Naciones Unidas el 6 de octubre 1999.

Ministerio de
Relaciones Exteriores

Violencia basada
en género

Ley 1098 de 2006

Expide el Codigo de la Infancia y la Adolescencia. Esta Ley
tiene como finalidad garantizar a los nifios, a las nifias y a
los adolescentes su pleno y armonioso desarrollo para que
crezcan en el seno de la familia y de la comunidad, en un
ambiente de felicidad, amor y comprension. Prevalecera

el reconocimiento a la igualdad y la dignidad humana, sin
discriminacién alguna.

Instituto Colombiano
de Bienestar Familiar

Infanciay
adolescencia

Decreto 3770 de 2008

Por el cual se reglamenta la Comisién Consultiva de Alto
Nivel de Comunidades Negras, Afrocolombianas, Raizales
y Palenqueras; se establecen los requisitos para el Registro
de Consejos Comunitarios y Organizaciones de dichas
comunidades y se dictan otras disposiciones.

Ministerio del
Interior

Asuntos étnicos:
Poblacién negra,
afrocolombiana,
raizal y palenquera

Ley 1257 de 2008

<ANTERIOR

Por medio de la cual se dictan normas de sensibilizacion,
prevencion y sancion de formas de violencia contra las
mujeres. La presente ley tiene por objeto la adopcién de
normas que permitan garantizar para todas las mujeres
una vida libre de violencia, tanto en el ambito publico como
en el privado, el ejercicio de los derechos reconocidos en

el ordenamiento juridico interno e internacional, el acceso
a los procedimientos administrativos y judiciales para su
proteccién y atencién, y la adopcién de las politicas publicas
necesarias para su realizacion.

Consejeria para la
Equidad de la Mujer

ORONONORONO,

Violencia basada en
género
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P - Entidad £o:
Norma/Politica Proposito Responsable Tematica
Ley 1276 de 2009 Establece nuevos criterios de atencién integral de las Ministerio de Salud y Adultos mayores

personas adultas mayores en los centros dia o centros Proteccién Social
vida, gestionados por las administraciones municipales
y distritales, con el apoyo de las gobernaciones
departamentales respectivas.
Ley 1336 de 2009 Por medio de la cual se adiciona y robustece la Ley 679 de Instituto Colombiano Infancia y

2001, de lucha contra la explotacion, la pornografia y el
turismo sexual con nifios, nifias y adolescentes.

de Bienestar Familiar

adolescencia

CONPES 140 de 2011

Modificacién al CONPES 91 de 2005 “Metas y Estrategias de
Colombia para el logro de los Objetivos de Desarrollo del
Milenio 2015". Objetivo 3: Promover la igualdad de géneroy
el empoderamiento de la mujer.

Departamento
Nacional de Planeacion

Igualdad de géneroy
empoderamiento de
la mujer

Resolucién 459 de 2012

Por la cual se adopta el Protocolo y Modelo de Atencién
Integral en Salud para victimas de violencia sexual. La
presente resolucién tiene por objeto brindar a los equipos
de salud una herramienta metodolégica y conceptual con
los criterios basicos e indispensables para el abordaje
integral de las victimas de violencia sexual que garanticen
una atencion con calidad y el restablecimiento de los
derechos de las victimas.

Ministerio de Salud y
Proteccién Social

Violencia basada
en género

Ley 1542 de 2012

Tiene por objeto garantizar la proteccién y diligencia

de las autoridades en la investigacién de los presuntos
delitos de violencia contra la mujer y eliminar el caracter
de querellables y desistibles de los delitos de violencia
intrafamiliar e inasistencia alimentaria.

Consejo Superior
de la Judicaturay
Fiscalia General
de la Nacién

Violencia basada
en género

Ley estatutaria
1618 de 2013

Tiene como objetivo garantizar y asegurar el ejercicio
efectivo de los derechos de las personas con discapacidad,
mediante la adopcién de medidas de inclusién, accion
afirmativa y de ajustes razonables y eliminando toda forma
de discriminacion por razén de discapacidad.

Ministerio del Interior

Discapacidad

Plan Fronteras para la
Prosperidad 2013

Cuyo objetivo es impulsar el desarrollo social y econémico
de las poblaciones en las fronteras terrestres y maritimas
del pais mediante la generacién de oportunidades
econémicas e inclusion social, fortaleciendo a su vez la
integracion con los paises vecinos.

Ministerio de
Relaciones Exteriores

Migracién

Ley 1641 de 2013

Por la cual se establecen los lineamientos para la
formulacion de la politica publica social para
habitantes de la calle y se dictan otras disposiciones.

Ministerio de Salud y
Proteccién Social

Habitantes de calle

CONPES 161 DE 2013
actualizado mediante el
CONPES 4080 DE 2022

Politica Publica Nacional de Equidad de Géneroy el Plan
integral para garantizar una vida libre de violencias.

Alta Consejeria para la
Equidad de la Mujer

Igualdad de género

CONPES 166 de 2013

Politica publica nacional de discapacidad e inclusién social.

Ministerio del Interior

Discapacidad

Politica Nacional de
Sexualidad,
Derechos Sexuales y
Derechos
reproductivos de
2014

Tiene como objetivo orientar el desarrollo de las acciones
sectoriales, e intersectoriales, en materia de sexualidad

y garantia del ejercicio de los derechos sexuales y los
derechos reproductivos, en el marco de la Atencién
Primaria en Salud.

Ministerio de Salud y
Proteccién Social

Salud sexual y
reproductiva

Ley 1753 de 2015

<ANTERIOR

Articulo 130. El gobierno nacional a través de sus entidades,
llevara a cabo las acciones necesarias tendientes a la
implementacién y seguimiento de la politica publica
nacional para la garantia de derechos de lesbianas, gais,
bisexuales, transgeneristas e intersexuales (LGBTI) a través
del Ministerio del Interior, e impulsara ante las entidades
territoriales la inclusién en los planes de desarrollo
departamentales, distritales y municipales de accionesy
metas que garanticen los derechos de las personas de los
sectores sociales LGBTI.

Ministerio del Interior

ORONONORONO,

Poblacién LGBTI
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Norma/Politica

Propésito

Entidad
Responsable

Tematica

Ley 1761 de 2015

Por la cual se crea el tipo penal de feminicidio como
delito auténomo y se dictan otras disposiciones.

Consejo Superior de la
Judicatura y Fiscalia
General de la Nacion

Violencia basada
en género

Ley 1955 de 2019

Articulo 218. Mediante el cual se crea el Fondo para el buen
vivir y la equidad de los pueblos indigenas de Colombia.

Departamento
Nacional de Planeacion

Asuntos étnicos:
Poblaciéon indigena

Ley 1955 de 2019

Articulo 222. Sistema nacional de las mujeres.

Presidencia de

Garantia de los

Mediante el cual se crea el sistema nacional de las mujeres | |a Republica DDHH de las mujeres
como un conjunto de politicas, instrumentos, componentes
y procesos con el fin de incluir en la agenda de las
diferentes ramas del poder publico los temas prioritarios
en materia de avance y garantia de los derechos humanos
de las mujeres, con especial énfasis en el impulso de
la transversalidad del enfoque de género y étnico para
las mujeres en las entidades del orden nacional y en la
definicion de politicas publicas sobre equidad de género
para las mujeres.
Resolucién 5797 Por medio de la cual se crea el Permiso Especial de Ministerio de Migracién
de 2017 Permanencia. Relaciones Exteriores
Decreto 866 de 2017 Por el cual se sustituye el Capitulo 6 del Titulo 2 de la Ministerio de Salud y Migracién
Parte 9 del Libro 2 del Decreto 780 de 2016 ~ Unico Proteccién Social
Reglamentario del Sector Salud y Proteccién Social en
cuanto al giro de recursos para las atenciones iniciales
de urgencia prestadas en el territorio colombiano a los
nacionales de los paises fronterizos.
Decreto 1288 del 2018 Por el cual se adoptan medidas para garantizar el acceso Gerencia de Frontera Migracién
de las personas inscritas en el Registro Administrativo de de Presidencia de la
Migrantes Venezolanos a la oferta institucional y se dictan Republica
otras medidas sobre el retorno de colombianos.
CONPES 3950 Estrategia para la Atencion de la Migracién desde Gerencia de Frontera Migracion
de 2018 Venezuela. de Presidencia
de la Republica
Plan de Respuesta Tiene como objetivo gestionar la respuesta en salud a las Ministerio de Salud y Migracion

del Sector Salud al
Fenémeno
Migratorio de 2018

situaciones generadas por la migracién, en las entidades
territoriales receptoras, para desarrollar estrategias
pertinentes, fortalecer capacidades, promover la
convivencia social y mitigar el impacto ante situaciones de
emergencia, mediante la accién coordinada de los agentes
del sector, incluyendo las comunidades, otros sectores,
agencias internacionales y otras organizaciones.

Proteccién Social

Decreto 762 de 2018

Por el cual se adopta la Politica Publica para la garantia
del ejercicio efectivo de los derechos de las personas que
hacen parte de los sectores sociales LGBTI y de personas
con orientaciones sexuales e identidades de género
diversas.

Ministerio del Interior

Poblacién LGBTI

Ley 1996 de 2019

Por medio de la cual se establece el régimen para el
ejercicio de la capacidad legal de las personas con
discapacidad mayores de edad.

Ministerio de Justicia y
del Derecho

Discapacidad

Ley 1997 de 2019

<ANTERIOR

Por medio del cual se establece un régimen especial y
excepcional para adquirir la nacionalidad colombiana por
nacimiento, para hijos e hijas de venezolanos en situacién
de migracién regular o irregular, o de solicitantes de
refugio, nacidos en territorio colombiano, con el fin de
prevenir la apatridia.

Ministerio de
Relaciones Exteriores

ORONONORONO,

Migracion
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. < Entidad 54
Norma/Politica Proposito Responsable Tematica
Decreto 1630 de Atribuciones de las autoridades competentes en la atencion | Ministerio de Justiciay | Atencién

2019 - Capitulo 8 de la violencia intrafamiliar del Derecho intersectorial de las
violencias de género
Decreto 1818 de 2020 Estrategia Nacional para la Lucha Contra la Trata de Ministerio del Trata de personas
Personas, 2020-2024 que busca “Garantizar la coordinacion, | Interior

articulacion y sostenibilidad de acciones interinstitucionales
para el abordaje de la lucha contra la trata de personas

en materia de prevencién, asistencia y proteccién de las
victimas.

Ley 2040 de 2020

Por medio de la cual se adoptan medidas para impulsar
el trabajo para adultos mayores y se dictan otras
disposiciones.

Ministerio del Trabajo

Adultos mayores

Ley 2055 de 2020

Por medio de la cual se aprueba la Convencién
Interamericana sobre la proteccion de los derechos
humanos de las personas mayores, adoptada en
Washington, el 15 de junio de 2015.

Ministerio de Salud y
Proteccién Social

Adultos mayores 'y
Derechos Humanos

Decreto 1710 de 2020

Por el cual se adopta el Mecanismo Articulador para el
Abordaje Integral de las Violencias por Razones de Sexo
y Género, de las mujeres, nifios, nifias y adolescentes,
como estrategia de gestién en salud publica y se dictan
disposiciones para su implementacion.

Ministerio de Salud y
Proteccién Social

Atencion
intersectorial de las
violencias de género

Decreto 216 “Por medio del cual se adopta el Estatuto Temporal de Migracién Colombia Migracion
Estatuto Temporal Proteccion para Migrantes Venezolanos Bajo Régimen de
de proteccion para Proteccion Temporal y se dictan otras disposiciones en
Migrantes materia migratoria”.
Venezolanos -
ETPV - 2021
Ley 2136 de 2021 “Por medio de la cual se establecen las definiciones, Ministerio de Migracién
principios y lineamientos para la reglamentacion y Relaciones Exteriores
orientacion de la politica integral migratoria del estado
colombiano - PIM, y se dictan otras disposiciones”.
CONPES 4100 de 2022 Estrategia para la integracién de la poblacién migrante Oficina Parala Migracién

venezolana como factor de desarrollo para el pais.

Atencion e Integracién
Socioeconémica de la
Poblacién Migrante

Circular 035 de 2022

Recomendaciones para el fortalecimiento de la inclusién y
atencion de la poblaciéon migrante venezolana en el sistema
general de seguridad social en salud.

Ministerio de Salud y
Proteccién Social

Salud y migracién

Plan Decenal Salud
Publica 2022-2031

Busca contribuir al contrato social por la salud y bienestar
de los habitantes en el territorio nacional que orientara las
acciones del Estado y los sectores para la gestién de los
determinantes sociales de la salud y la reduccién de las
inequidades en salud en los préximos 10 afios.

Ministerio de Salud y
Proteccién Social

Salud y migracion

Ley 2215 de 2022

Establece las casas de refugio en el marco de la Ley 1257
de 2008 y se fortalece la politica publica en contra de la
violencia hacia las mujeres.

Ministerio de Salud

y Proteccién Social y
Consejeria Presidencial
para la Equidad de la
Mujer.

Atencién
intersectorial de las
violencias de género.

Bases del Plan Nacional
de Desarrollo 2022
- 2026. Colombia
Potencial Mundial de la
Vida. Ley 2294 del 19 de
mayo de 2023

<ANTERIOR

Hacia un sistema de salud garantista, universal y basado en
un modelo de salud preventivo y predictivo.

Enfocado en el bienestar fisico, mental y social de la
poblacion.

El cambio es con las mujeres

Encaminado al fortalecimiento de vinculos con la poblacién
colombiana en el exterior e inclusién y proteccion de la
poblacién migrante.

Departamento
Nacional de Planeacion

ORONONORONO,

Equidad

SIGUIENTE >
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ANEXO 2

Analisis de género e
inclusion social en salud

;Qué es?

El andlisis de género e inclusion social es una
metodologia sistematica que permite identificar y
examinar como las diferencias en las relaciones de
poder generan factores que contribuyen a que existan
diferencias en los riesgos, exposiciones, vulnerabilidad
y resultados en salud, creando barreras de género e
inclusién social que afectan la salud2o.

¢Para qué se hace?

Los hallazgos del analisis de género e inclusién social
permiten una comprensién clara de la naturaleza
interconectada de las categorizaciones sociales como
la etnia, la clase y el género que se aplican a un
individuo o grupo dado, y entender como eso afecta la
inclusion social, la marginacion y la exclusion de varios
individuos y grupos de identidad.

También ayuda a definir areas de accion para garantizar
quetodas las personas sin distincién tengan las mismas

oportunidades para participar y beneficiarse de las
politicas publicas en salud.

Quién lo hace?

Teniendo en cuenta las competencias institucionales,
los actores responsables de desarrollar el analisis
de igualdad de género e inclusién social, para el
caso de esta guia, seran las Organizaciones de Base
Comunitaria .

¢Cémo hacerlo?

Se debe tener en cuenta que la recoleccion y analisis de
informacion secundaria idealmente debe estar a cargo
de personas con experiencia en investigacion; mientras
que la recoleccién y analisis de informacién secundaria
deberia estar a cargo idealmente de una persona con
experiencia o conocimiento en enfoque de género y
diferencial. Para elaborar el analisis se deben seguir los
siguientes pasos:

1 Recopilar informacién secundaria:

esas deficiencias en la informacién disponible.

Recoger informacién a través de una revision literaria (Libros, Investigaciones, articulos, paginas Web oficiales,
encuestas nacionales, encuestas regionales etc.) que incluya datos de condiciones econdémicas, politicas,
sociales y culturales, asi como informacién de salud. El analisis de género e inclusién social requiere que se
revisen datos concernientes a hombres, nifios, mujeres y nifias, asi como a poblaciones vulnerables especificas,
como personas migrantes, personas con discapacidad, personas adultas mayores, poblacién LGBTIQ+, grupos
étnicos, etc., sobre las que se quiere tener informacion.

No encontrar informacién sobre algo también nos dice mucho, por lo que es fundamental mencionar

~

Recopilar Informacién
primaria:
Poner la

Recoger informacién cualitativa matrices

mediante encuestas, entrevistas,
grupos focales, etc., utilizando
las preguntas sugeridas en el

. nifias,
Anexo 3. Es importante tener

preguntas especificas para vulnerables
conocer la situacién de mujeres,

nifas, hombres y nifios, asi discapacidad,
como poblaciones en contextos poblacién

vulnerables especificos, personas

con discapacidad, personas
adultas  mayores,  poblacién
LGBTQ+, grupos étnicos, etc.,

segun los dominios del Marco de
Analisis de Género e Inclusién
Social.

ejemplos.

Organizar la Informacién:

informacién en las
(Formatos 1
de tal forma que den cuenta
sobre la situacién de mujeres,
hombres y nifios, asi
como poblaciones en contextos
especificos,
personas migrantes, personas con
adultas mayores,
LGBTIQ+,
étnicos, etc., segln los dominios
del Marco de Anadlisis de Género
e Inclusién Social (Imagen 4). En
los formatos 1y 2 se dan algunos

) f_@ )

Analisis de Informacion:

Revisar la informacién mediante
un abordaje que permita entender
cémo los servicios de salud estan
llegando a mujeres, poblacién
migrante y otras personas en
contextos vulnerables, y que
ademas permita identificar retos
y brindar recomendaciones para
beneficiary fortalecer la capacidad
de las personas para tomar y
poner en practica decisiones
estratégicas que permitan mejorar
los resultados en salud propios y
de sus comunidades.

y 2)

como

grupos

J \- J

gender.jhpiego.org/analysistoolkit/

[ Gender Analysis Toolkit for Health Systems. 2016. Jhpiego https:// J

<ANTERIOR

ORONONORONO,
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Leyes,
oliticas
Acceso a p Normas

Roles de género,
responsabilidades
y uso deltiempo

control de y practicas culturales y

activos y institucionales
recursos

creencias

Los dominios establecidos en el Marco de
Analisis de Género e Inclusion Social son:

Las instituciones median el acceso de hombres, mujeres, poblacién migrante,
poblacién LGBTIQ+, personas con discapacidad, grupos étnicos, etc.

LEYES, POLITICAS Y PRACTICAS
INSTITUCIONALES

(- ) (- N\ (- N\ (- N\
Leyes Sistemas Politicas Practicas
estatutarias legales publicas institucionales
® Herencia . ® Salud ® Acoso laboral

. ® Debido proceso . :
® Apellidos @ Cédigo penal ® Educacion ® Brecha salarial
® Familia gop ® Empleo ® Cargos directivos
(IVC)
\_ J - J - J - J

Las creencias sociales y las percepciones dan forma sobre lo “apropiado” para
mujeres, hombres, personas migrantes, poblacién LGBTQ+, personas con discapacidad,
grupos étnicos, etc.

NORMAS CULTURALES Y CREENCIAS

(- N\ (- N\ (- N\ (- N
Apropiado Inapropiado Apropiado Inapropiado
mujeres mujeres hombres hombres
® Calladas ® Hablar fuerte ® Ser fuertes ® Llorar
® Sensibles ® Contradecir ® Tomar riesgos ® Pedir ayuda
® Suaves ® No tener hijos ® Tener ingresos ® Cuidado

\. J N i J \. J \. J

< ANTERIOR @ @ @ @ @ @ SIGUIENTE >
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Hombres y mujeres, poblacién migrante, poblacién LGBTIQ+, personas con
discapacidad, grupos étnicos, etc., a menudo tienen diferentes responsabilidades
en el hogar, la comunidad; hacen uso diferente del tiempo y la movilidad.

[ ROLES DE GENERO, RESPONSABILIDADES Y USO DEL TIEMPO ]

. A
Participacion

® Politica
® Social
® Empresarial

Cuidado

® Hogar

® Hijas(os)

® Personas con
discapacidad

J

/- N /7 N
Profesional Salud

® Enfermeras
® Profesoras
® Nineras

@ Cargos operativos
y administrativos

Hombres y mujeres, poblacién migrante, poblacién LGBTIQ+, personas con
discapacidad, grupos étnicos, etc., a menudo tienen diferentes niveles de acceso
y control de activos tangibles e intangibles.

ACCESO A CONTROL DE ACTIVOS Y RECURSOS ]

4 ) ( ) ( ) ( )
Servicios Educacién Ingresos Activos
publicos ,

® Informacioén ® Empleo ® Tierra
® Servicios de salud ® Conocimiento ® Emprendimiento ® Vivienda
® Agua ® Tecnologias
® Luz
. J & J o J \§ J

Preguntas para el
analisis de género

e inclusion

social, con énfasis
en migracion

<ANTERIOR

ORONONORONO,

1. (Qué conocimientos tienen las mujeres y los
hombres sobre la salud reproductiva, materna,
neonatal e infantil? (Individual).

2. ;Qué conocimiento tienen las personas migrantes
y nacionales sobre salud reproductiva, materna,
neonatal e infantil?

3. (Quién decide si una mujer puede buscar atenci n
para si misma o para sus hijos e hijas? (Hogar).

4. ;Qué papel desempefian los hombres y las mujeres
en la asignacion de recursos comunitarios para facilitar
su acceso a la atencion médica, por ejemplo: carreteras,
transporte, suministro de medicamentos, instalaciones
de salud, ;etc.? (Comunitario).

SIGUIENTE >
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5. ;Qué papel desempefia la poblacion migrante en la
asignacién de recursos comunitarios para facilitar su
acceso a la atencién médica?

6.:Como se organiza la prestacion de atencion en salud
para satisfacer las diferentes necesidades de hombres,
mujeres, nifios y nifias? (Institucional).

7. ¢ComMo se organiza la prestacion de atencién en
salud para satisfacer las diferentes necesidades de la
poblacién migrante?

8. ;Cémo las politicas de salud y la asignacién de
recursos apoyan laigualdad de género en los diferentes
niveles del sistema de salud? (Politica Publica).

9. ;Cémo las politicas de salud y la asignacién de
recursos apoyan el enfoque migratorio en los diferentes
niveles del sistema de salud?

Dominio: Acceso a y control de activos y recursos
10. ;A qué tipo de recursos tienen acceso mujeres
y hombres respectivamente (financieros, servicios,
informacién, educacion, capital social, etc.)?

11. ¢A qué tipo de recursos tienen acceso las personas
migrantes y nacionales respectivamente (financieros,
servicios, informacién, educacién, capital social, etc.)?
12, ¢{Qué poseen las mujeres?

13. ¢Qué hacen con lo que poseen para mejorar su
propia salud?

14. ;La salud de sus hijas(os)?
15. ;Qué poseen los hombres?

16. ;Qué hacen con lo que poseen para mejorar su
propia salud? ;La salud de sus hijas(os)?

17. ;Qué poseen las personas migrantes?

18. ;Qué hacen con lo que poseen para mejorar su
propia salud?

19. ;La de sus hijas(os)? Respectivamente.

20. ;Son los activos de mujeres y hombres igualmente
liquidos y transferibles?

Dominio: Normas y creencias culturales

21. ;Cual es el comportamiento apropiado para un
hombre o una mujer?

22. ;Qué es una mujer ideal?

23. ;Qué es un hombre ideal?

<ANTERIOR

ORONONORONO,

24. ;Como influyen estas creencias en los
comportamientos relacionados con la salud?

25. ;Cuales son las creencias y percepciones sociales
gue condicionan las expectativas y aspiraciones de
mujeres y hombres?

26. ;Por educacion, por empleo, por matrimonio y
familia?

27. ;Como podrian los hombres o las mujeres
interpretar las nuevas experiencias o informacién
de manera diferente en funcién de sus identidades
de género, nivel de educacion y diferentes tipos de
conocimientos?

28. ;Quién deberia tomar decisiones?

29. ;Qué tipo de decisiones toman las mujeres en el
hogar?

30. ;Qué tipo de decisiones toman los hombres en el
hogar?

31. ;Qué tipo de decisiones se toman en conjunto?

32. ;Cuadles son las diferentes experiencias de hombres
ymujeres conlaviolencia, comovictimas, sobrevivientes
o perpetradores?

33. (Cuales son las diferentes experiencias de
personas migrantes y nacionales con la violencia?

34.;Quién decide a qué edad se casa u nifio o una nifia?
35. ;Quién decide con quién se casan?

36. ;/Quién decide si se circuncida a un nifio o0 a un
hombre, o si una nifia o0 mujer se somete o no a la
mutilacion genital femenina?

37. ¢(Qué normas y practicas socioculturales
relacionadas con el sexo pueden contribuir a un mayor
riesgo de transmisién del VIH entre mujeres, hombres
y personas transgénero?

38.,;,Qué normas y practicas socioculturales
relacionadas con el sexo pueden contribuir a un mayor
riesgo de transmision de VIH entre personas migrantes
y nacionales?

Dominio: Roles de género, responsabilidades y uso
del tiempo

39. ;Qué es la division del trabajo por género: roles,
actividades, trabajo y responsabilidades de mujeres y
hombres en el hogar?

40. ;Tienen los hombres o las mujeres restricciones en
su movilidad?

SIGUIENTE >



49

41. ;Qué restricciones (Tiempo, recursos, distancia,
cargas, etc.)?

42.;Como influyen estas restricciones en el acceso a los
servicios de salud?

43. ;A las redes sociales de apoyo?

44. ;Tienen las personas migrantes o nacionales
restricciones en su movilidad?

45. ;Qué estricciones tienen las personas migrantes o
nacionales (Tiempo, recursos, distancia, cargas, etc.)

46. ;Como influyen estas restricciones en el acceso a
los servicios de salud?

47. ;A las redes sociales de apoyo?

48. /En qué tipo de actividades, reuniones,
asociaciones y grupos participan hombres y mujeres
respectivamente?

49. ;En qué tipo de actividades, reuniones, asociaciones
y grupos participan personas migrantes y nacionales
respectivamente?

50. ;Qué tipo de roles de liderazgo desempefian los
hombres y las mujeres?

51. ;Qué tipo de roles de liderazgo desempefian las
personas migrantes y nacionales?

52. ;C6mo emplean hombres y mujeres su tiempo,
respectivamente?

53.;Cémoempleanlas personas migrantesy nacionales
su tiempo, respectivamente?

54. ;Donde se ubican las actividades de hombres y
mujeres, dentro y fuera de la comunidad?

55. ;Dénde se ubican las actividades de personas
migrantesy nacionales, dentroyfueradelacomunidad?

56. ;Cuales son las diferentes habilidadesy capacidades
de hombres y mujeres?

57.:Cuales son las diferentes habilidadesy capacidades
de personas migrantes y nacionales?

58. Entre hombres y mujeres, scuales son las razones
para casarse a edades mas jévenes o mayores?

59. ;Quién decide en una pareja, (hombre o mujer),
cuando tener relaciones sexuales o cuanto tener un(a)
hijo(a)?

60. ;En qué circunstancias deciden conjuntamente?

61. ;Como comunican hombres y mujeres sus

<ANTERIOR
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preferencias respecto a estas decisiones?
Dominio: Leyes y practicas institucionales

62. ;Cémo trata el sistema legal a hombres y mujeres
en temas como el debido proceso y reconocimiento de
derechos?

63. ;COmo trata el sistema legal a personas migrantes
y nacionales en temas como el debido proceso y
reconocimiento de derechos?

64. ;Tienen hombres mismas
oportunidades de empleo?

y mujeres las

65. ;Tienen las personas migrantes y nacionales las
mismas oportunidades de empleo?

66. ;Como se comparan los salarios de los hombres
con los de las mujeres?

67. ;.Como se comparan los salarios de las personas
migrantes con los de las personas nacionales?

68. ;Qué diferencia hay en el acceso de los hombres
a recursos del estado o de salud, educacion,
infraestructura, etc., en comparacion con el acceso de
las mujeres?

69. ;Qué diferencia hay en el acceso de personas
migrantes a recursos del estado o de salud, educacion,
infraestructura, etc., en comparacion con el acceso de
nacionales?

70. ;Tienen hombres y mujeres el mismo estatus en
toda la normatividad nacional y/o regional?

71. (Tienen las personas migrantes y nacionales el

mismo acceso en toda la normatividad nacional y
regional?

SIGUIENTE >
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/AN

EX0O 2

Formato 1. Modelo para la sistematizacion de
informacidén por sexo

Dimension

Informacion acerca de Mujeres

Informacion acerca de Hombres

Acceso ay control de
activos y recursos.

Poco acceso a informacion.

Mayor tasa de empleo.

Baja capacidad de gasto en transporte.

Mayor tasa de empleo.

Roles de género,
responsabilidades y
uso del tiempo.

Rol de cuidado de las(os) hijas(os).

Rol de proveedor.

Leyes, politicas y

practicas institucionales.

Salud reproductiva dirigida
solo a mujeres.

Exclusién de hombres de programas
de salud sexual reproductiva.

Normas Culturales y
creencias.

Responsabilidad
cuidado de las(os) hijas(os).

informacién sobre desigualdades

Formato 2. Modelo para la sistematizacion de

Dimension

. o~

Condicion de
desigualdad

Casusas potenciales
de la desigualdad

Barrera basada
en género

Acceso a y control de
activos y recursos.

Los hombres tienen mayor
acceso a centros de salud.

Falta de acceso y control de
transporte. Ubicacién geografica.

Roles de género,
responsabilidades y uso
del tiempo.

Normas culturales
y creencias.

Las mujeres deben asumir
la carga de cuidado del
hogar y las(os) hijas(os).

Las mujeres tienen
responsabilidades en casa.

Las necesidades de las mujeres
no son tan valiosas como las
necesidades de los hombres o de
la comunidad.

Alas mujeres mas pobres se les
dificulta llegar a los hospitales
para recibir atencién médica,
porque se espera que den
prioridad a las tareas de cuidado.

Leyes, politicas y
practicas institucionales

<ANTERIOR
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ANEXO 3

Enfoque encuesta de género,
Inclusién social y migracion

@) objetivo

Revisar el nivel de conocimiento y estereotipos en
materia de Igualdad de Género e Inclusién Social , e
identificar temas claves de interés para la integracién
de los enfoques IGIS en el trabajo con poblacién
migrante.

8 Poblacién

Todo el personal que trabaja o es voluntaria(o) en las
Organizaciones de Base Comunitaria.

1. Sexo:

. Mujer
. Hombre
c. Otro

[o gV}

N

. Edad:

. Menor de 25 afios
. Entre 26 y 35 afios
. Entre 36 y 45 afios
. Entre 46 y 55 afios
. Mayor de 55 afios

OO0 Tw

w

. Vinculacién laboral:

. Directivo

. Empleada(o)
. Contratista

. Voluntaria(o)

o N T w

4. ;Tiene experiencia/capacitacion en temas
de igualdad de género e inclusion social?:

a. Ninguna

b. Poco
c. Bastante

<ANTERIOR

ORONONORONO,

5. ¢Cual es la diferencia entre sexo y
género?:

a. Significan o mismo

b. El sexo es biolégico y el género es
socialmente construido

c. El sexo es socialmente construido y el
género es bioldgico

6. Segun las cifras, los hombres inician el
habito de fumar a mas temprana edad
que las mujeres ;Cree que esta diferencia
tiene que ver con el sexo o con el
género?:

a. Sexo
b. Género
¢. Ninguna

7. ;Cree que el acceso efectivo a salud es
igual para nifios y nifas?:

[ si [INo

8. ;Para usted la caracteristica “Competitividad y
liderazgo” esta asociada a lo masculinoo a lo
femenino?:

a. A lo femenino
b. Alo masculino
c. Ambas

9. Entre hombres y mujeres ;quién

considera que es la persona responsable

del cuidado de las(os) hijas(os), personas mayores
y/o con discapacidad.

a. Hombres

b. Mujeres
c. Ambos

10. ;Que un hombre realice labores
domésticas afecta en algo su
masculinidad?:

[ si [INo

SIGUIENTE >



52

11. Segun las cifras, los hombres tienen una
tasa de suicidio mas alta que las mujeres
¢Cree que el género tiene algo que ver

con esta diferencia?:

[si [INo

12. Segun las estadisticas, los hombres
mueren mas a causa de homicidio que las
mujeres ;Considera que este hecho se
puede denominar como Violencia Basada
en Género?:

[ si [INo

13. ;Considera importante desagregar la
informacién por sexo?:

a. Si, es fundamental
b. Si, pero no es fundamental
c. No

14. ;Cual es la diferencia entre identidad de
género y orientacién sexual?:

a. Son lo mismo

b. La identidad de género es una categoria
psicologica definida por los estereotipos
sociales y la orientacién sexual es una
caracteristica fisica definida por la biologia
C. La orientacion sexual hace referencia a la
atraccion sexual/afectiva hacia otras
personas, mientras que la identidad de
género es la manera como las personas
sienten y expresan su género

15. ¢Usted considera que es importante
realizar acciones y/o brindar servicios
diferenciales a determinadas poblaciones
como por ejemplo grupos étnicos, adultos
mayores, poblacién con discapacidad,
etc.?:

O si CINo

16. ;Considera que la capacidad (poder) de
una persona para tomar decisiones afecta
su logro de resultados en salud, bien sea
de manera positiva o negativa?:

[ si [INo

17 ¢Cual de las siguientes caracteristicas
describe mejor el concepto de
masculinidad hegeménica?:

a. Cuidado de la familia

b. Autosuficiencia, fuerza e hipersexualidad
¢. Sensibilidad y proactividad

<ANTERIOR

ORONONORONO,

18. ;Considera que la frase “los nifios no
lloran” podria afectar en algo la salud
mental de los hombres?:

[Osi [INo

19. La magnitud aproximada de la poblacién
migrante venezolana en Colombia para el
ano 2022 es:

a. Entre 500.000 y 1.000.000 personas

b. Entre 1.000.000 y 1.500.000 personas
¢. Entre 1.500.000 y 2.000.000 personas
d. Entre 2.000.000 y 2.500.000 personas

20. ;Conoce las principales necesidades en
salud que tiene la poblacién migrante en
Colombia?:

a. Si, las conozco bien
b. Si, pero no detalladamente
¢. No

21. ;Cuales son las responsabilidades
estatales frente a la atencion de la
poblacién migrante?:

a. Brindar asistencia humanitaria
b. Brindar atencion de urgencias en salud
c. Garantizar sus derechos humanos

22, ;Cuales son las principales normas que
regulan la accién estatal frente a las
personas migrantes?:

a. Constitucion Politica de Colombia y Estatuto
Temporal de Proteccién a Venezolanos

b. Convencidn Sobre los Derechos del Nifio y
Declaracién Internacional de los Derechos
Humanos

c. Cédigo de Infancia y Adolescencia y Convencion
sobre el estatuto de los Refugiados

d. Protocolo sobre Trata de Personas y Estrategia
Nacional contra la Trata de Personas

e. Todas las anteriores

23. ;Considera que la poblacién migrante
tiene los mismos derechos humanos que
la poblacién colombiana?:

[ si [CINo
24. ;Considera que las necesidades en salud de

la poblacién migrante son iguales a las de la
poblacién colombiana?:

[ si [ No
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25, ;Usted tiene alguna responsabilidad como
ciudadano(a) en la garantia de derechos de la
poblacién migrante?:

[si [ No

26. ;Considera que la palabra veneco(a) es
discriminatoria?:

[si [INo

27. ;Qué debe hacer una persona migrante
para afiliarse al SGSSS?:

a. Contar con un documento de identificacion valido y
contratar a un abogado que le haga el tramite

b. Contar con un documento de identificacion valido y
acercarse a la Secretaria de Salud del municipio donde
vive 0 a la Entidad Promotora de Salud de su eleccion
c. Las personas extranjeras no se pueden

afiliar al SGSSS

28. ;Usted piensa que la igualdad de género e
inclusidn social es importante para su
trabajo?:

[ si [INo

29. ;Cual considera que es el mayor reto para la
integracion del enfoque de igualdad de género e
inclusién social en su trabajo?:

O] Conceptos IGIS

| Liderazgo y gobernanza

[ Talento humano en salud

] Presupuesto con enfoques IGIS

[C] Monitoreo, evaluacién y aprendizaje

[] Sector privado

<ANTERIOR

ORONONORONO,

30. ;Qué temas relacionados con igualdad de
género e inclusién social son mas interesantes/
relevantes para su trabajo? Marque los tres que
considere mas relevantes para usted.

[] Empoderamiento

[] Migracién y xenofobia

[] Discapacidad

[] Grupos étnicos

[] Juventud

[] Nuevas masculinidades

[ violencia Basada en Género

[] Poblacién LGBTIQ+

[] Grupos de mujeres

[ Adultos mayores

[] Fortalecimiento de capacidades

[] Participacién
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ANEXO 4]

Guia capacitacion “Los derechos de la poblaciéon
migrante son derechos humanos”

1

Bienvenida e introduccién (15 minutos)

La persona que facilita u otra persona (por ejemplo, la
coordinacién o lider(esa) del grupo) da la bienvenida
y agradece el tiempo disponible para participar en el
taller. Luego, cada persona incluido/a quien facilita)
tiene la oportunidad de presentarse. Pida a cada
persona que le diga, al grupo, su nombre o que brinde
informacioén adicional, por ejemplo, dénde viven, qué
comida les gusta, etc.

2

Expectativas (15 minutos)

De la oportunidad para que cada persona hable de sus
razones para participar en el taller. Esta informacion
algunas veces puede ser Util para la facilitacion cuando
se piensa en los temas que se deben resaltar o enfatizar
durante el taller. Una de las forma de lograr que las
y los participantes hablen sobre sus expectativas es
pidiéndoles que completen la siguiente frase: “Estoy
participando en este taller porque...".

8

Acuerdos/Reglas (10 minutos)

Es siempre util lograr que todos las y los participantes
se involucren en hacer y acordar las reglas sobre
como debe ser su comportamiento durante el taller.
Estas reglas pueden ser sobre el manejo del tiempo,
ruido, escuchar a los demas o cualquier otra cosa que
pueda impactar el desarrollo del taller -negativa o
positivamente-. La o el facilitador debe tener cuidado,
sin embargo, que los participantes no pongan reglas
que dificulten tener una experiencia de aprendizaje
agradable.

4}

Actividad introductoria:
humanos (30 minutos)

Cuadros de derechos

Este ejercicio es una buena forma de iniciar un taller
sobre derechos humanos. Primero, es una forma
de presentar a los participantes entre si de una
forma relajada. Segundo, inmediatamente lleva a los
participantes a pensar sobre el tema del taller, que es
acerca de derechos humanos.

<ANTERIOR

ORONONORONO,

Es importante tener en cuenta que el objetivo de este
ejercicio no es evaluar el conocimiento de las personas
participantes, sino llevarlos a pensar sobre derechos
humanos. Entregue a cada participante una copia de la
hoja “Cuadros de derechos humanos”.

Cada cuadro tiene una pregunta sobre DDHH y hay
doce preguntas en total. Explique que durante el
tiempo permitido, las personas participantes deben
mezclarse y encontrar una persona diferente para
responder cada pregunta. El nombre de la persona que
respondié la pregunta se escribe al lado de la misma.

Al final del ejercicio, indague quién tuvo mas firmas,
qué preguntas fueron las mas dificiles, cudles fueron
las mas faciles y cuales fueron imposibles de contestar.

Presentacién sobre Derechos Humanos (35 minutos)
La o el facilitador realiza una breve presentacion
sobre antecedentes, conceptos y normatividad de los

Derechos Humanos en todos los dmbitos de la vida,
con énfasis en migracién y salud.

®

Refrigerio (15 minutos)

Introduccion a los Derechos Humanos (30 minutos)
El facilitador le recuerda brevemente a los participantes
la actividad de los cuadros de Derechos Humanos.
Luego divide a los participantes en 4 grupos pequefios
con el mismo o similar ndmero de personas y le
pregunta a cada grupo las siguientes preguntas:

¢;Qué son los Derechos Humanos?

¢Por qué los Derechos humanos son importantes?

¢Por qué esimportante la educacién sobre Derechos
Humanos?

Daracadagrupo 10 minutos para discutir las preguntas,

y luego que compartan los resultados de su discusion
con el resto de participantes.
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Cuadros de derechos humanos

Pregunta Firma de quien responde

1. ¢Qué son los derechos humanos?

2. ¢A quiénes protegen los derechos
humanos?

3. ¢Los derechos humanos también
12
protegen a criminales/delincuentes?

4. ;Hay algun derecho humano mas
importante que otro?

5. ¢;Los derechos humanos son
responsabilidad del Estado o de las
personas?

6. ¢Por qué hay grupos que necesitan
una defensa especial de sus derechos
humanos?

7. (Hay personas o grupos que tienen
mas derechos que otros?

8. ¢Quiénes pueden cometer violaciones
a los derechos humanos?

9. ¢Cuales son los principios de los
derechos humanos?

11. Mencione 5 derechos sociales,
econémicos y culturales

12. ;Qué acontecimiento mundial
precedié la Declaracion Universal de los
Derechos Humanos?
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Actividad: personas perpetradoras, espectadoras,
sanadoras y victimas (60 minutos)

Esta actividad es util para llevar a las personas
participantes a pensar en las veces en las que pudieron
o no haber promovido los Derechos Humanos.

+ Divida a las personas participantes en grupos
pequefios y entréguele a cada persona un papel
dividido en cuatro cuadrantes con los titulos:
Perpetrador; victima; espectador y sanador.

+ Pida a las personas participantes que den un
ejemplo de un momento en el que ocuparon
uno de estos roles (Por ejemplo, cuando
vulneraron los derechos de alguien, cuando sus
propios derechos fueron vulnerados, cuando
se quedaron quietos y no hicieron nada ante
una vulneraciéon de derechos, o cuando vieron
que a otra persona le estaban vulnerando sus
derechos y tomaron medidas al respecto).

+ Converse con todo el grupo. Pida a alguna persona
voluntaria que compartan sus ejemplos. Pregunte
qué sentimientos y que nuevos entendimientos
suscitd la actividad. Enfatice en la conclusion que
todas las personas desempefian estos roles en
algin momento de suvida. Pregunte qué cualidades
y comprensién necesita una persona para actuar?

Perpretador(a) Victima

Espectador(a) Sanador(a)

9

Actividad: La Declaracion Universal de los Derechos
Humanos en nuestra comunidad (45 minutos)

En esta actividad, las personas participantes leen y
analizan varios articulos de la Declaracién y evalian en
qué medida se esta implementando esta Declaracién
en su propia comunidad.

<ANTERIOR

ORONONORONO,

1. Pida a las personas participantes que se hagan en
grupos de 5 personas.

2. Entregue el articulo correspondiente de la
Declaracién Universal de los Derechos Humanos a
cada grupo.

3. Elgrupo debe escoger a una persona como
relatora que tomara nota de los principales retos
mencionados.

4. Indique que cada grupo tiene 20 minutos para
conversar sobre cdmo se estd implementando ese
articulo en su comunidad y cudles son los mayores
retos.

5. La personarelatora de cada grupo expone ante
todo el autditorio las principales conclusiones.

10

Almuerzo (60 minutos)

11

Energizante (5 minutos)

Encontrar un ejercicio dindamico para lograr que los
personas participantes vuelvan a concectarse con el
taller.

12

Actividad: Aplicando para refugio (45 minutos)

Esta actividad ayuda a las personas participantes a
moverse de los temas generales de Derechos Humanos
a los derechos especificos de las personas. La actividad
funciona mejor cuando vuelven del refrigerio o del
almuerzo.

+ Deje que las personas participantes entren al
salon del taller sin saludar a nadie ni reconocer su
presencia.

+ Después de unos minutos y cuando la mayoria de
participantes estén en la sala, entregue la solicitud
de asilo escrita en WayU. Diga solamente “Tienen
cinco minutos para diligenciar el formulario” (Esto
también puede decirlo en otro idioma). Ignore
friamente las preguntas y protestas.

+ Salude de forma ruda a los que lleguen tarde
(Por ejemplo, ¢Hay alguna razoén por la que
esta llegando tarde? Tiene solmente 2 minutos
para diligenciar el formulario). La mayoria de
las personas participantes entenderan el punto
de inmediato, pero algunos pueden enojarse o
ponerse ansiosos.
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Recoja los formularios sin sonreir o hacer ningin
contacto personal.

Llame un nombre de los formularios diligenciados
y pidale a esa persona pasar adelante. Mire el
formulario y diga “Veo que respondi6 no a esta
pregunta. Refugio denegado” Repita el proceso
varias veces.

Finalmente salga de su papel. Pregunte a las
personas participantes cdmo se sintieron
diligenciando un formulario ininteligible.

Pregunteles cémo se parece este ejercicio a la
experiencia de una persona migrante.

Aplicacion para refugio

1. Apellido

2. Primer nombre

3. Fecha de nacimiento

4. Pais, ciudad de residencia

5. ¢ Tiene familia en Colombia?

6. :Coémo ingreso al pais?

7. ¢Con quien vive?

8. ¢(Esta embarazada (su pareja)?

9. ¢(Tiene un abogado?

10. ¢(Porqué motivo salié de su pais?

Aplicacion para refugio (en Wayu)

1.Apellido

2. Primer nombre

3. Fecha de nacimiento

4, Pais, ciudad de residencia

5. ¢Tiene familia en Colombia?

6. :Como ingreso al pais?

7. ¢Con quien vive?

8. ¢Esta embarazada (su pareja)?

9. ¢Tiene un abogado?

10. ¢Porqué motivo salié de su pais?

<ANTERIOR

ORONONORONO,
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3

Actividad: empacando maletas (30 minutos)

Esta actividad busca profundizar en las experiencias de
las personas migrantes:

refugio al no tener pruebas de un temor fundado de
persecuciénparacalificarparaelestatusderefugiado.

4, Hable sobre la toma de decisiones bajo presion,
las razones personales, las emociones evocadas
por el proceso de toma de decisiones. Concluya
explicando que el propdsito de esta actividad es
comprender lo dificil que es para las personas

1. Lea/explique este escenario: “Usted es profesor o tomar decisiones y pensar racionalmente cuando
profesoraenVenezuela.Suparejadesapareceyluego se sienten amenazadas o bajo presion.
es encontrada asesinada. Sunombre aparece en un
articulo de periédico que enumera a integrantes de ﬂé}
grupos al margen de la ley. Lo subversivo depende
de un contexto especifico Posteriormente recibe, Actividad: enlazando conceptos (20 minutos)
una carta amenazando su vida por su supuesta
actividad politica. Decide que debe huir. EMPACA  Esta actividad busca profundizar en las experiencias de
TU MALETA: Solo te puedes llevar cinco cosas las personas migrantes:
que puedas cargar. Enumera lo que te llevarias.”
+ Pidaalos participantes que se hagan de a parejas, y
2. Después de unos minutos, pida a los entrégueles la hoja con los conceptos para enlazar.
participantes que lean sus listas en voz
alta.  Por cada lista (generalmente el 95% + Pida a cada pareja que coloque frente a
que no incluye el articulo del periédico o cada concepto la letra correspondiente.
carta de amenaza, diga “Refugio denegado”.
« Alfinalizar pida a tres parejas al azar que comenten
3. Lea la definicion legal de refugiado. Discuta cémo su experiencia y cuales conceptos fueron los mas
se aplica esta definicion en la vida real y por qué dificiles de enlazar.
a la mayoria de los participantes se les neg6 el
Permiso por Proteccién Tem pora| D a. Apor_t{a informa;ién relevante de caracteriza_cic')n sobre la
poblacion proveniente de Venezuela y es el primer paso para
(PPT) la regularizacion.
Migrante con Estatus I\/Iigratorio b. Personla_s que entraron al pais por alguno_d_e Io_s puntos de
Irregular F control validos y cuentan con documento oficial vigente.
g c. Ejerce las funciones de autoridad de vigilancia y control
Estatuto Temporal de Proteccion G migratorio y de extranjeria del Estado Colombiano.
a Venezolanos (ETPV)

: Iimi : d. Se entrega por 10 afios. Permite abrir cuentas bancarias,
Reglstro Unico de Mlgra ntes A estudiar, afiliarse al SGSSS y trabajar, entre otros.
Venezolanos (RUMV)

. . . e. Coordina con las instancias competentes en el ambito

Visa de residencia H nacional y local la implementacion de estrategias y politicas
para la integracion socioeconémica de la poblacion migrante.

Migra nte con Estatus migratorio B f. Perspnas que superaron el limite de.tiempo autorizado,
O que Ingresaron por puntos no autorizados y nose

Regular encuentran registrados en RUMV

Migracién Colombia C g. Marco_normativo del Estad_(? colombiano para caracterizar
y regularizar a toda la poblacion venezolana que ha llegado
al pais.
h. Se otorga a la persona extranjera que desee ingresar

Gerencia de Fronteras E al pais con el &nimo de establecerse aca, y que sea
padre/madre de nacional colombiano, haya acumulado
tiempo de permanencia o haya hecho inversion extranjera
directa.
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iS5’

Instrumentos nacionales e internacionales (30
minutos)

Divida a las personas participantes en grupos pequefios
y pidales que discutan las siguientes preguntas:

¢Cuales son los documentos mas importantes que
promueveny protegen los derechos delos personas
migrantes, internacionalmente y en Colombia?

Una vez hayan mencionado los documentos,
pida a los grupos que expliquen la forma
en la que estos documentos protegen vy
promueven los derechos de personas migrantes.

Pida a cada grupo que haga una lista que mencione
los derechos mas importantes de personas
migrantes.

16

Actividad: Nacidos iguales (30 minutos)

Esta actividad esta disefiada para ayudar a las personas
participantes a entender la discriminacion que viven las
personas migrantes, especificamente en relacion con
las(os) ciudadanas(os) del pais donde se encuentran.

1.

<ANTERIOR

Divida a las personas participantes en grupos
pequefios. Pida a la mitad de los grupos que
enumeren 5 ventajas y 5 desventajas de ser
migrante. Pida a la otra mitad de los grupos
que enumere 5 ventajas y 5 desventajas de
ser ciudadana(o) o residente permanente.

Pida a cada grupo pequefio que lea su lista.
Anotelos en papel cuadriculado. Luego, pida a todo
el grupo que califique en una escala de 1 a 5 qué
tan importante es cada elemento para la vida de
una persona. Por ejemplo, algo trivial como “Usar
cierto tipo de ropa atractiva” podria recibir un 1,
mientras que “No tener comida” podria recibir un 5.

Haga una linea en el piso con tiza o con un trozo de
cuerda. Explique que ésta es lalinea de saliday pida
a las personas participantes que pongan los dedos
del pie en la linea. Digales que son bebés nacidos
el mismo dia, y que segun la Declaracion Universal
de Derechos Humanos nacieron “libres e iguales en
dignidad y derechos”, pero que lamentablemente
algunos miembros de la comunidad no son
realmente “Iguales en derechos y dignidad”. Al azar,
divida elgrupo en dos, siendo una mitad migrantesy
laotramitad ciudadanos o residentes permanentes.

Lea una de las ventajas que recibi6 calificacion de 5
para personas migrantes (por ejemplo, ganar mas
dinero) y pida al grupo de personas migrantes que

den 5 pasos adelante. Haga lo mismo para el grupo
de ciudadanas(os).

5. Luego, lea una desventaja para personas migrantes
y pida a ese grupo que retroceda el niumero de
pasos en el que se calificd esa desventaja; haga lo
mismo con el grupo de ciudadanas(os). Continte
de la misma manera para todas las ventajas y
desventajas de la lista. Cuando se haya desarrollado
una gran brecha entre los dos grupos, pidales que
se volteen y se miren unos a otros. Preguntele a
varias personas de cada grupo:

¢Como se sinti6 respecto a su posicién?
¢Qué quiere decirle a las personas del otro grupo?

¢Como se sentiria si estuviera en el otro grupo?

Haga énfasis en que esta actividad apunta a reflejar
como la discriminacién acumulada funciona para
erosionar el principio de los DDHH referente a la
igualdad.

17

Refrigerio (15 minutos)

18

Juego de roles (60 minutos)

Esta parte busca ayudar a las personas participantes
a reflexionar sobre las situaciones que deben vivir las
personas migrantes en el pais.

+ Pidaa las personas participantes hacerse en
parejas.

* Luego, dele a cada grupo una situacion para
representar, utilizando ejemplos de situaciones
problematicas que deben enfrentar las
personas migrantes para acceder al sistema
de salud (Regularizacién, afiliacion, atencién
en urgencias, solicitud de citas médicas,
poner una queja o reclamo, xenofobia, etc.)

+ Pida a cada pareja pase al frente. Una persona
toma el rol de migrante y la otra persona el rol del
funcionaria(o), y actuan ante el resto del grupo la
situacion que les fue indicada. Una vez todas las
parejas hayan hecho su actuacién, converse con
todo el grupo alrededor de las siguientes preguntas:

¢Como se sinti6 respecto a su posicién?
¢Qué quiere decirle a las personas del otro grupo?

¢Como se sentiria si estuviera en el otro grupo?
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9

Actividad de cierre (15 minutos)

Pida a las personas participantes que formen grupos
de cinco personas para discutir la pregunta ;Qué he
escuchado hoy que recordaré particularmente como
algo importante o significativo para mi vida?.

Luego, al azar, escoja tres grupos que compartan con
los demas participantes sus conclusiones.

20

Evaluacion (10 minutos)

Es importante hacer una evaluacién al final de un
taller. De a las personas participantes la oportunidad
de expresar sus sentimientos e ideas sobre el taller,
y a la persona facilitadora la oportunidad de conocer
si el taller fue exitoso y en qué medida, qué podria
mejorarse, etc. Las evaluaciones pueden ser tanto
escritas como verbales.

Entregue a las personas participantes el formato de
evaluacion sobre el taller, y pida que se lo entreguen
diligenciado. Pregunte si alguno de las personas
participantes quiere hacer una retroalimentacion
sobre el taller frente al resto del grupo.

< ANTERIOR @ @ @ @ @ @
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ANEXOQ 5

Piezas de comunicacion

<ANTERIOR

Video contra la xenofobia en los
servicios de salud.

Ver video

Podcast: ;Como viven la
pandemia las personas
migrantes en Colombia?

Ver video

Podcast: La accion de migrar
lleva consigo diversidad de
responsabilidades.

Ver video

Podcast: las personas
venezolanas para llegar.

Ver video

Podcast: las personas migrantes
venezolanas

Ver video

ORONONORONO,

Podcast: ;Donde pueden las
personas migrantes encontrar
la informacién para acceder a
servicios de salud?

Ver video

Podcast: la importancia de los
habitos de vida saludable y el
autocuidado en el marco

de la migracién.

Ver video

Podcast: ;Como enfrenta

la poblacién migrante sus
necesidades de atencién en
salud?

Ver video

Podcast: La migracion para nifios
y ancianos lleva consigo mayores
consecuencias.

Ver video
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ANEXO ©

Estructura institucional

Colombia ha desarrollado progresivamente una
estructurainstitucionalpararesponderalasnecesidades
en materia migratoria y de proteccion internacional,
procurando estar acorde con los estandares y los
compromisos internacionales en materia de derechos
humanos de las personas refugiadas y migrantes. Las
migraciones, al ser un asunto de orden multisectorial,
requieren de la participacion de multiples instituciones
y sectores, con transformaciones y ajustes internos.
lgualmente, se han venido fortaleciendo las estrategias
de coordinacion intersectorial y territorial, en donde se
debenincorporarelenfoque deigualdad de géneroylos
enfoques diferenciales. En el Anexo 1, puede consultar
la Normatividad Enfoque de Género, Inclusién Social y
Migracion.

Teniendo en cuenta que el abordaje de la Igualdad de
Género e Inclusion Social, asi como el de migracion,
es un asunto transversal que requiere del trabajo
intersectorial y de coordinacién multinivel entre nacién
y territorio y no se encuentra en un sector especifico

dentro de la estructura del Estado Colombiano, es
importante conocer a nivel territorial cudl area es
responsable de laimplementacion de politicas publicas
relacionadas con estos temas.

En los ultimos afios, se ha avanzado en la integracion
de servicios e informacion de diferentes estamentos
con relacién a las violencias basadas en género en los
territorios. Este mecanismo articulador ha permitido
ser ese lugar comun para direccionar politicas, realizar
intervenciones y dar respuestas integrales a esta
problematica.

De hecho, el Programa Comunidades Saludables de
USAID se ha encargado de coordinar las politicas
publicas sobre mujer y/o género, inclusion social y
migracion, con el objeto de orientar a los actores con
competencias para el desarrollo de una respuesta
coordinada. A continuacién, se presenta informacién
sobre las areas encargadas en cada territorio priorizado
por el Programa:

Tabla 1: Mecanismos de coordinacion de género e
inclusién social a nivel general

Departamento / Municipio Asuntos de mujer y/o género Asuntos de inclusion social Asuntos de migracion
Antioquia Secretaria de las Mujeres Secretaria de Inclusion Direccion de Derechos
Social y Familia Humanos - Secretaria
deGobierno, Pazy no
Violencia
Medellin Secretaria de las Mujeres Secretaria de Inclusion Secretaria de Inclusion
Social y Familia'y Social y Familiay
Derechos Humanos Derechos Humanos
Atlantico Secretaria de la Mujer Gerencia de capital social - Oficina del migrante -
Despacho del Gobernador Secretaria del interior
Barranquilla Oficina de la Mujer,Equidad y Género Secretaria de Gestién Social Secretaria de Gobierno
-Secretaria de la Mujer - Centro de integracion
demigrante
Bolivar Secretaria de la Mujer Secretaria de Salud Secretaria del Interior
Oficinade Promocion
Social
Cartagena Oficina de la Mujer y Género Secretaria de Participaciéon Secretaria del interior y
- Secretaria de Partipaciony y Desarrollo Social Convivencia Ciudadana
Desarrollo Social
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Departamento / Municipio

Asuntos de mujer y/o género

Asuntos de inclusion social

Asuntos de migracién

Cundinamarca

Secretaria de la Mujery
Equidad de Género

Secretaria de Desarrollo
Social

Secretaria de Gobierno -
Direccién de
Convivencia,

Justicia y Derechos
Humanos

Bogota Secretaria Distrital de la Secretaria de Integracién Secretaria de Gobierno
Mujer Social
La Guajira Secretaria de Juventud, Secretarias de Salud, Secretaria de Gobierno
Culturay Género Gobierno y Desarrollo Social
Riohacha Secretaria de Desarrollo Social Secretaria de Desarrollo Social Secretaria de Gobierno
y Desarrollo Social
Magdalena Secretaria de la Mujery Secretaria de Equidad y Secretaria de la Equidad

Género

el Poder Popular

y el Poder Popular

Santa Marta

Secretaria de la Mujery
Género

Secretaria de Promocion
Social, Inclusién y Equidad

Secretaria de Promocién
Social, Inclusiény
Equidad

Narifio

Secretaria de Equidad y
Género e Inclusién Social

Secretaria de Equidad y
Género e Inclusién Social

Mesa Departamental de
Asuntos Migratorios -
Subsecretaria de Pazy
Derechos Humanos -
Secretaria de Gobierno

Pasto

Secretaria de Mujeres, Orientaciones
Sexuales e Identidad de Género

Secretaria de Bienestar
Social

Mesa de Coordinaciény
Atencion a Migrantes -
Secretaria de Gobierno

Norte de Santander

Secretaria de la Mujery
Equidad de Género

Secretaria de Desarrollo
Social

Secretaria de Fronteras
y Cooperacion
Internacional

Clcuta Secretaria de Equidad de Secretaria de Desarrollo Enlace Migracion
Género Social Alcaldia
Santander Secretaria de la Mujery Secretaria de Desarrollo Secretaria del Interior
Equidad de Género Socia
Bucaramanga Secretaria de Desarrollo Secretaria de Desarrollo Secretaria de Desarrollo

Social - Programa Mujer
y Equidad de Género

Social

Social - Programa
Poblacién Migrante

Valle del Cauca

Secretaria de Mujer,
Equidad de Géneroy
Diversidad Sexual

Secretaria de Desarrollo
Social y Participacién

Consejo Departamental
de Atencién al Migrante
-Subsecretaria de
Convivenciay
Seguridad, Secretaria de
Convivencia

Cali Subsecretaria de Equidad Secretaria de Bienestar Comité de Atencién a
de Género Social Poblacion Migrante
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De otra parte y entendiendo que esta guia se enfoca
en el trabajo del sector salud, es importante conocer si
en las en las entidades territoriales de salud se cuenta
con un grupo/persona responsable de los temas
relacionados con género, inclusion social y/o migracion.

Para facilitar la identificacion de enlaces dentro de
las entidades territoriales de salud de cada territorio,
encargados del enfoque de igualdad de género,
inclusién social y asuntos migratorios que, a su vez,
puedan promover la coordinacién del sector salud
con otras politicas publicas, se recomiendo realizar un
mapeo de manera conjunta con la secretaria de salud,
diligenciando colaborativamente la siguiente matriz

Tabla 2: Mecanismos de coordinacion de género e
inclusion social a nivel salud

Antioquia

Medellin

Atlantico

Barranquilla

Bolivar

Cartagena

Cundinamarca

Bogota

La Guajira

Riohacha

Magdalena

Santa Marta

Narifio

Pasto

Norte de Santander

Clcuta

Santander

Bucaramanga

Valle del Cauca

Cali

<ANTERIOR
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ANEXOQ 7

Listado de fechas conmemorativas

FECHA

TEMA

24 de enero

Dia Internacional de la cultura africana y de los afrodescendientes

20 de febrero

Dia mundial de la justicia social

1 de marzo Dia de la cero discriminacién personas con SIDA
8 de marzo Dia internacional de la mujer

21 de marzo Dia mundial del Sindrome de Down

7 de abril Dia mundial de la salud

28 de abril Dia mundial de la seguridad y salud en el trabajo
16 de mayo Dia internacional de la convivencia en paz

28 de mayo Dia internacional de accién por la salud de las mujeres
31 de mayo Dia mundial sin tabaco

Junio Mes de la salud de los hombres

20 de junio Dia mundial de los refugiados

28 de junio Dia internacional del orgullo LGBTIQ+

30 de julio Dia mundial contra la trata

1 de agosto Semana mundial de la lactancia

9 de agosto Dia internacional de los pueblos indigenas

12 de agosto

Dia internacional de la juventud

18 de septiembre

Dia internacional de la igualdad salarial

21 de septiembre

Dia internacional de la paz

1 de octubre

Dia internacional de las personas de edad

10 de octubre

Dia mundial de la salud mental

25 de noviembre

Dia internacional de la eliminacion de la violencia contra la mujer

3 de diciembre

Dia internacional de las personas con discapacidad

10 de diciembre

Dia internacional de los derechos humanos

18 de diciembre

Dia internacional del migrante

<ANTERIOR
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/AN

X0 &

Guia uso inclusivo del lenguaje

CORRECTO

INCORRECTO

1. Poblacién migrante - persona migrante

Los migrantes, las migrantes

2. Poblacion migrante venezolana; persona
migrante venezolana

Los Venezolanos/las venezolanas
Los Venecos/las venecas

3. Personas con discapacidad - poblacién con
discapacidad

Discapacitados/Invalidos

4. Persona con estatus migratorio regular

Migrante regular/migrante legal

5. Persona con estatus migratorio irregular

Migrante irregular/migrante ilegal

6. Poblacion con estatus migratorio regular

Migrantes regulares

7. Poblacion con estatus migratorio irregular

Migrantes irregulares

8. Las personas; seres humanos; todos y todas

Todos, los hombres (para referirse a un
conjunto de poblacion conformado por hombres
y mujeres), el hombre (para referirse al ser
humano en general)

9. Poblacion Indigena - Indigenas

Indios, indiecitos

10. personas adultas mayores; adultez mayor

Abuelito/Anciano/Viejo

11. Habitante de calle

Indigente/Desechable

12. Poblaciéon en contextos de vulnerabilidad

Poblacion vulnerable/poblacién marginada

13. Tener caracter/ser una persona con caracter

Tener pantalones/ponerse los pantalones

14. Llamar a las personas por su nombre

El flaco(a)/Gordo(a)/Otro apodo

15. ;Tienes pareja?

¢Tienes novio(a)/Tienes esposo(a)?

16. Sefora (aunque preferiblemente por el
nombre)

Nifia (para referirse a una mujer adulta)

17. Explotacién sexual infantil

Prostitucién infantil

18. Grupos étnicos

Minorias étnicas

19. Poblacién/personas afro-afrocolombianas-
afrodescendientes

El afro/Los afro/Persona de color

20. Personas negras/Poblacién negra

<ANTERIOR
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El negrito/Los negritos/Persona de color/
Persona de raza negra
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Mitos

Argumentos reales para romper mitos

Mito 1

Son una invasion

Si se garantiza una integracién, habra mayor abanico de
conocimientos, habilidades, formas de producir y competir y
mas consumidores, que pueden fortalecer la economia y los
mercados.

En los ultimos 8 afios la poblacién venezolana ha invertido
700 millones de doélares en Colombia. La poblaciéon ha traido
mas 2.000 millones de délares, lo que representa un 2,5% del
presupuesto anual, segin la Camara de Comercio Colombo
Venezolana.

La llegada de mas de 2 millones ha estimulado el crecimiento
de la economia en aproximadamente 0,25% en un afio, segiin
el Fondo Monetario Internacional.

La llegada de poblacién venezolana es una ventaja porque
puede incrementar la competitividad y la generaciéon de
empleo, segln el Gerente Comercial de Sunshine.

La busqueda de asilo es un derecho humano. Los colombianos
hemos solicitado asilo en otras partes del mundo.

Las personas huyen porque estan escapando de situaciones
extremas. No tienen opcién. Si bien es un reto para todos los
paises, la solidaridad es un imperativo.

<ANTERIOR

Mito 2

Quitan los empleos

ORONONORONO,

El 60% de la poblacién venezolana en Colombia se encuentran
entre los 18 y 59 afios, segin la Encuesta DANE 2018-2019,
esto significa un bono demogréfico que puede dinamizar la
economia.

La poblacién migrante que ha podido regularizar su situacion
migratoria hacen parte de la vida productiva nacional,
aportando a las finanzas publicas, pagando impuestos,
seguridad social y gastos de consumo.

El 1% de la poblacién venezolana en Colombia era empleador
en el 2018, empleando a 18 mil trabajadores, segun la Gran
Encuesta Integrada de Hogares - GEIHS.

El PIB de Colombia fue uno de los que mas crecié en la region
en 2019 (3,3%). Segun el Fondo Monetario Internacional esto
se debe al boom de consumo generado por la poblacion
venezolana.

Las personas migrantes, al ser parte de la oferta del trabajo, al
conseguir empleo contribuyen al aumento de la produccién.
Seguin sus cualificaciones pueden contribuir a la productividad
del sector en el que se empleen. Fuente: Proyecto Venezuela.
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Mitos Argumentos reales para romper mitos

“La gran parte de los estudios recientes muestran que no
existe una relacién directa entre inmigracién y crimen” Jorge
Mantilla. Razén Publica.

¢Sabias que, en Colombia, con datos del 2019, Unicamente
el 2,3 por ciento de los arrestos por delitos violentos el afio

. pasado involucraron personas venezolanas? Ten en cuenta

M Ito 3 que el porcentaje de personas refugiadas y migrantes

L procedentes de Venezuela equivale al 3,2 por ciento de la
Vinieron a robar poblacién total del pafs.

(Sabias que hay estudios que han comprobado que no
hay evidencia sobre una relacién directa entre el aumento
de la inseguridad y la presencia de personas refugiadas y
migrantes?

Histéricamente, la cultura patriarcal ha responsabilizado a la
mujer del mantenimiento de las relaciones familiares, ya sea
como esposa 0 como la amante, ignorando la responsabilidad
y decision que recae sobre los hombres de decidir o qué
relaciones mantiene.

Contrario al lugar de victimarias que se les ha otorgado a las

° mujeres, muchas de ellas han sido victimas de violaciones

M Ito 4 a derechos humanos, victimas de acoso, sexualizacion,

violencia sexual, trata de personas, feminicidios, entre otros.

Las mujeres venezolanas son
“quita maridos”
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ANEXO 10

PASOS PARA CONSTRUIR UN PLAN DE INCIDENCIA POLITICA:

1.ldentificacién y andlisis del problema: ¢Cudl es el
problema especifico que se quiere resolver?

Se parte de la mision de la organizacién o
coalicion que impulsa la iniciativa de incidencia
politica para darle prioridad a un problema en
particular que se quiere resolver.

Después, se analiza este problema en términos
de causas y efectos, dandole prioridad a las
causas mas importantes y a las que son mas
posibles de resolver.

2. Elaboracion de la propuesta: (Qué se quiere lograr?

El grupo o coalicion plantea soluciones a la
causa que se le dio prioridad en el paso anterior,
articulando lo que espera lograr con su iniciativa
de incidencia politica, tanto en términos de sus
demandas frente al Estado como logros mas
inmediatos.

La propuesta debe expresar claramente qué
se quiere, a quién va dirigida, y el tiempo limite
para lograrlo. Debe cimentarse en un analisis
de factibilidad politica y técnica y vislumbrar
claramente la manera en la que contribuira a
resolver el problema.

El grupo debe contemplar el impacto potencial de
la propuesta, no sélo en términos de cambios en
politicas, sino también en términos de cambios
culturales e institucionales.

3. Andlisis del espacio de decisién: ¢Quién, cémo vy
cuando se toma la decision sobre la propuesta?

Se analiza a profundidad el espacio o instancia
especifica en la que se necesita influir para
lograr la aprobacion de la propuesta. Se trata de
entender y tomar en cuenta todos los factores
que podrian afectar el proceso de toma de
decisiones, tanto dentro como fuera de las
estructuras formales de poder, incluyendo el
marco juridico, los mecanismos existentes, los
plazos de tiempo, los presupuestos y el poder
real que se encuentra detras de las decisiones.

estrategias, se tenga mayor claridad sobre
quiénes podrian apoyar (personas aliadas),
quiénes se podrian convencer (personas
indecisas) y quiénes se tendrian que neutralizar
(oponentes). Junto con el analisis del espacio de
decision, el andlisis de los canales de influencia
permite que se tenga un mayor conocimiento
sobre el entorno politico, y se relacione con una
iniciativa concreta de incidencia politica.

5. Andlisis de fortalezas/debilidades, oportunidades/
amenazas (FODA): ¢Cuales son las fortalezas y
debilidades del grupo para hacer incidencia politica y
cuales son las oportunidades y amenazas en el entorno
de la campafia?

« Elgrupo examina, de forma critica, sus fortalezas
y debilidades con respecto a la iniciativa concreta
de incidencia politica, planteando acciones para
superar sus debilidades y, asi, aumentar las
posibilidades de éxito.

« Se analizan los factores externos que pueden
ayudar u obstaculizar la iniciativa.

6. Formulacion de estrategias de influencia: ;Cémo se
puede influir en la toma de decisiones para lograr la
aprobacion de la propuesta?

+ Se definen las estrategias mas adecuadas para
influir efectivamente en la toma de decisiones
sobre la propuesta. Hay que tomar en cuenta la
naturaleza del espacio de decision, los intereses
de la persona que toma las decisiones, la
correlacion de fuerzas del entorno politico y las
capacidades del grupo mismo.

+ Las estrategias deben ser variadas y creativas,
incluyendo actividades de cabildeo, organizacién,
educacién, sensibilizacién, trabajo con medios
de comunicacion y, cuando sea necesario,
movilizacién social.

7. Elaboracién del plan de actividades: ;Qué hay que
hacer para llevar a cabo las estrategias?

« Elaboracién de un plan de actividades especificas

4. Andlisis de canales de influencia: ¢Quiénes son los para llevar a la practica las estrategias de
actores y actrices que ejercen influencia sobre la toma influencia anteriormente definidas. Concretar
de decisiones? acciones dentro de las posibilidades del grupo,

afinando areas de trabajo, las metas que se
+ Se identifican y se ubican a los distintos actores
y actrices que podrian influir, de forma positiva

o negativa’ en el proceso de toma de decisiones @ WOLA, 2015. Manual para la facilitacién de procesos de incidencia
bre | politica. Disponible  en: https://www.wola.org/wp-content/
sobre la prOPUESta- uploads/2005/06/atp_manual_para_facilitacion_jun_05-1.pdf

* Se analizan sus intereses y niveles de poder
de influencia para que, a la hora de plantearse

< ANTERIOR @ @ @ @ @ @ SIGUIENTE >


https://www.wola.org/wp-content/uploads/2005/06/atp_manual_para_facilitacion_jun_05-1.pdf 
https://www.wola.org/wp-content/uploads/2005/06/atp_manual_para_facilitacion_jun_05-1.pdf 

70

quieren alcanzar en cada actividad, cronograma
de actividades y las personas responsables.
Hacer un plan agil y efectivo que fomente la
participacion de todos(as).

de la iniciativa, la ejecucidén de las estrategias
planteadasyelimpactodelainiciativaentérminos
de la resolucidon del problema especifico, su

contribucion al empoderamiento del grupo y de
la sociedad civil y la transformacion de relaciones

8. Evaluacién continua: ;Qué se ha logrado, qué no se
ha podido lograr y por qué?

« Espacio de reflexion permanente en el que el
grupo evalla el mismo proceso de planificacién

de poder.

Estrategias/Actividades concretas de incidencia politica

Cabildeo

Visitas directas con la persona decisiva y demas
personas claves
Mesas de trabajo multisectorial/ interinstitucionales

Organizaciéon

Asambleas

Reuniones

Talleres de liderazgo

Visitas domiciliarias

Capacitacion

Fortalecimiento institucional
Formacién de coaliciones
Formacién de comisiones de trabajo
Reuniones de coordinaciéon

Acciones juridicas de exigibilidad: derechos de peticién,
tutelas, litigio estratégico.

Educacion y sensibilizacion

Investigaciones

Entrega oficial de la informacién a instituciones claves,
por ejemplo, Ministerio Publico. De orden internacional,
Comision Interamericana de Derechos Humanos y
Relatores Especiales de Naciones Unidas.

Foros

Talleres

Seminarios

Publicaciones

Videos

Teatro popular

Visitas domiciliarias

Festivales artisticos

Campafias de educacién civica

Medios de comunicacion

Conferencias de prensa

Entrevistas

Publicidad pagada

Visitas a juntas editoriales

Articulos

Cartas al editor

Reportajes

Eventos para cultivar relaciones con periodistas
(desayunos, cécteles, etc.)

Movilizacion

< ANTERIOR @ @ @ @ @ @
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Tomas
Vigilias
Plantones
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RUTAS INTEGRALES DE ATENCION EN SALUD (RIAS)::

INTERVENCION

RUTA INTEGRAL DE ATENCION PARA LA PRIMERA INFANCIA

“ DESENLACE EVALUADO INDICADOR

\Valorar y detectar tem-
pranamente alteraciones
en la salud del recién
nacido - TSH

\Valorar y detectar
tempranamente alter-
aciones en la salud del
recién nacido-Valoracién
Ifisica detallada en recién
nacido

Valoracién integral y adapta-
ciéon neonatal completa

Realizar los cuidados
inmediatos del recién
nacido-Vacunar segun
esquema vigente

Identificacién temprana de alteraciones
en el recién nacido

Reducciéon de la mortalidad neonatal

Porcentaje de recién nacidos con TSH

Porcentaje de recién nacidos con con-
sulta de recién nacido a las 72 horas
posteriores al nacimiento

Cobertura de vacunacién de BCG en
nifios y nifias recién nacidos

Tasa de mortalidad neonatal

Valorar el crecimiento y
desarrollo (fisico, motriz,
cognitivo y socioemo-
cional)

Valorar integralmente la salud
de nifias y nifios

\Valorar la salud visual

Valorar la salud bucal

Nifios y nifias saludables, que se desar-
rollan adecuadamente desde el punto

de vista fisico-motor, socio-emocional y
cognitivo. teniendo en cuenta su singulari-
dad y diversidad

Porcentaje de nifias y nifios con consul-
ta de crecimiento y desarrollo

Nifios y nifias con adecuado estado nutri-
cional de acuerdo a su edad

Porcentaje de nifias y nifios con adec-
uado estado nutricional

nifias y nifios con condiciones 6ptimas de
salud visual

Porcentaje de nifias y nifios con tamiza-
je de agudeza visual

Nifios y nifias con adecuado estado de sa-
lud bucal sin dafio o pérdida de denticion
por enfermedades prevenibles

Porcentaje de nifios y nifias que asisten
por lo menos a dos valoraciones de
salud bucal al afio

( )
@ https://www.minsalud.gov.co/Paginas/rutas-integrales-de-atencion-en-salud.aspx

|\ J
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Reduccion de la mortalidad infantil y en
la nifiez

Tasa de mortalidad infantil

Tasa de mortalidad en la nifiez

Tasa de mortalidad por EDA en meno-
res de cinco afios

Tasa de mortalidad por IRA en menores
de cinco afios

Tasa de mortalidad por DNT en meno-
res de cinco afios

Tasa de morbilidad especifica

\Vacunar segiin esquema
igente

Proteccion especifica

Nifios y nifias sin enfermedades inmuno-
prevenibles

Porcentaje de nifios y nifias con es-
quema completo de vacunacién para
la edad

Educacién para la salud
de nifias y nifios sus
familias y cuidadoras(es)

Gestion de la entidad
territorial

Educar para el cuidado de la
salud (cuidado de si mismo, de
su familia y su entorno)

Gestion integral del riesgo en
la entidad territorial

Nifios y nifias con educacién para el cuida-
do de la salud.

Familias y cuidadoras(es) con educaciéon
para el cuidado de la salud.

Mejora del desemperio de la red integrada
de servicios

Proporcién de nifias y nifios que reci-
ben informacién, educacién y comuni-
cacion en el fomento de factores pro-
tectores hacia estilos de vida saludable

Evaluacién la gestién de las insti-
tuciones en relacion a la vigilancia en
salud publica

% de EAPB que estén implementando
las RIA

Apoyo de la gestion clini-
ca de los prestadores

Apoyo a los prestadores de
servicios de salud en la gestién
clinica

Mejora en la prestacién de servicios de
salud

Numero de Instituciones prestadoras
de salud con historia clinica Unica elec-
tronica. Numero de instituciones que
adoptan GPCy RIA

Numero de instituciones que adoptan
GPCy RIA

Apoyo del autocuidado

Fortalecimiento del autocuida-
do en salud

Fomentar la incorporacién del auto-
cuidado en los programas integrales de
atencion

NUmero de programas con procesos
de autocuidado

Busqueda activa

Incremento de la actividades,
programas o estrategias de
prevencion primaria en salud

Implementacién de programas de APS
implementados en el territorio

Numero de programas de APS con
mecanismo de pago por resultado
implementado
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RUTA INTEGRAL DE ATENCION EN SALUD MATERNO-PERINATAL

INTERVENCION

DESENLACE EVALUA

INDICADOR

Educacién y comuni-
cacién en salud para el
ejercicio de una sexual-
idad libre, placenteray
auténoma, sin discrimi-
nacién o violencia, la su-
peracién de las barreras
de acceso a servicios de
salud y la identificacion

de signos de alarma.

|Las mujeres conocen derechos

en SSR y signos de alarma

Reducciéon de la Morbilidad y Mortalidad
Maternay Perinatal

Numero de gestantes que identifican
signos de alarma / gestantes en la
comunidad * 100

Ingresar al control
prenatal

Captacion temprana de ges-
tantes

Reduccion de la Morbilidad y Mortalidad
Materna y Perinatal

Numero de gestantes que inician el
CPN antes de la semana 10/NUmero de
gestantes que inician al CPN * 100

|Detectar el riesgo mater-
no perinatal

Clasificacion y atencion segun
riesgo embarazo

Reduccion de la Morbilidad y Mortalidad
Materna y Perinatal

NuUmero de gestantes con adecuada
clasificacién de riesgo sobre el total de
gestantes atendidas*100

Total de gestantes con un nacimiento

vivo que recibieron cuatro o mas con-
troles prenatales durante el embarazo
por cualquier proveedor/Total de ges-
tantes con un nacimiento vivo*100

Numero de gestantes con el total de
los examenes paraclinicos requeridos
segun edad gestacional/ Nimero de
gestantes por edad gestacional * 100

Numero de gestantes con clasificacién
de alto riesgo cuyo control prenatal es
practicado por especialista / total de
gestantes clasificadas como alto riesgo
*100

Referencia efectiva y

Referencia oportuna

Reduccion de la Morbilidad y Mortalidad

Promedio del Tiempo de oportunidad
(en dias) cita de Ginecologia y obste-
tricia

segura Materna y Perinatal
Tiempo promedio de tramite de remis-
i6n en casos de morbilidad materna
extrema.
< ANTERIOR @ @ @ @ @ @ SIGUIENTE >
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Atender el partoy el
nacimiento

Atencion segura y humanizada
del parto

Reduccion de la Morbilidad y Mortalidad
Materna y Perinatal

Porcentaje de partos en los que la
mujer estd acompafiada por quien

ella desee durante el trabajo de parto
y parto/ total de partos atendidos * 100

NuUmero de partos vaginales con
analgesia neuro axial o epidural/Total
de Partos vaginales atendidos en la
instituciéon que aceptaron la analgesia
* 100

Porcentaje de partos con manejo activo
del tercer periodo de parto / total de
partos atendidos *100

Porcentaje de partos en los que se dili-
gencia el Partograma / Total de partos
atendidos * 100

Seguimiento al puerpe-
rio inmediato

Atencion puerperio y recién
nacido con calidad

Reduccion de la Morbilidad y Mortalidad
Maternay Perinatal

Porcentaje de partos con monitoria
continua (cada 15 minutos) de signos
vitales durante el puerperio inmediato
/ total de partos atendidos * 100

NuUmero de recién nacidos sanosy a
término que tuvieron contacto piel

a piel con la madre por 30 minutos/
NuUmero total de recién nacidos sanos yj
a término*100

Anticoncepcion poste-
vento obstétrico antes
del alta

Asesoria y provisién anticon-
ceptiva

Reduccion de la Morbilidad y Mortalidad
Materna y Perinatal

Porcentaje de gestantes en posparto

0 posaborto con asesoria en métodos
anticonceptivos en el ambito hospita-
laria / total de mujeres con atencion de
parto o aborto * 100

Porcentaje de gestantes en posparto o
posaborto con provision de métodos
anticonceptivos en el ambito hospita-
laria / total de personas en postparto
0 postaborto que aceptan un método
* 100

Seguimiento al RN

Lactancia materna

Reducciéon de la Morbilidad y Mortalidad
Maternay Perinatal

NUmero de personas en el posparto
con consejeria sobre lactancia materna
exclusiva / Total de personas con
recién nacidos vivos. * 100

Numero de recién nacidos sanos 'y
a término que recibieron lactancia
materna durante el contacto piel a piel/
NuUmero total de recién nacidos sanos yj
a término*100
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RUTA INTEGRAL DE ATENCION PARA LA INFANCIA

v | o

Valorar el crecimiento y
desarrollo (fisico, motriz,
cognitivo y socioemo-
cional)

Valorar el crecimiento y
desarrollo (fisico, motriz,
cognitivo y socioemo-
cional)

Valorar la salud visual

Valorar integralmente la salud
de nifias y nifios

Valorar la salud bucal

Nifios y nifias saludables, que se desar-
rollan adecuadamente desde el punto

de vista fisico-motor, socio-emocional y
cognitivo. teniendo en cuenta su singulari-
dad y diversidad

Porcentaje de nifias y nifios con con-
sulta de crecimiento y desarrollo

Nifios y nifias con adecuado estado nutri-
cional de acuerdo a su edad

Porcentaje de nifias y nifios con adec-
uado estado nutricional

Nifios y nifias con condiciones éptimas de
salud visual

Porcentaje de nifias y nifios con tam-
izaje de agudeza visual

Nifios y nifias con adecuado estado de sa-
lud bucal sin dafio o pérdida de denticién
por enfermedad prevenibles

Porcentaje de nifios y nifias que asis-
ten por lo menos a dos valoraciones de
salud bucal al afio

Reduccién de la Morbi -mortalidad

Tasa de morbilidad especifica

Tasa de mortalidad especifica

Vacunar seglin esquema
igente

Proteccién especifica

Reducciéon de la incidencia de cancer de
cuello uterino por VPH

Porcentaje de nifias con segundas
dosis de VPH

Educacién para la salud
de nifias y nifios sus
familias y cuidadoras(es)

Educar para el cuidado de la

su familia y su entorno)

salud (cuidado de si mismo, de

Nifios y nifias con educacion para el cuida-
do de la salud.

Familias y cuidadoras(es) con educaciéon
para el cuidado de la salud.

Proporcién de nifias y nifios que
reciben informacién, educaciony
comunicacién en el fomento de facto-
res protectores hacia estilos de vida
saludable

Gestion de la entidad
territorial

Gestion integral del riesgo en
la entidad territorial

|Mejora del desempefio de la red integrada
de servicios

Evaluacion la gestion de las insti-
tuciones en relacion a la vigilancia en
salud publica

% de EAPB que estén implementando
las RIA

Apoyo de la gestion clini-
ca de los prestadores

Apoyo a los prestadores
de servicios de salud en la
gestion clinica

|Mejora en la prestacién de servicios de
salud

Numero de Instituciones prestadoras
de salud con historia clinica Unica elec-
tronica. Numero de instituciones que
adoptan GPCy RIA

Numero de instituciones que adoptan
GPCy RIA

Apoyo del autocuidado

Fortalecimiento del autocuida-
do en salud

Fomentar la incorporacion del auto-
cuidado en los programas integrales de
atencion

NUmero de programas con procesos
de autocuidado

Busqueda activa

Incremento de la actividades,
programas o estrategias de
prevencion primaria en salud

Implementacién de programas de APS
implementados en el territorio

Ndmero de programas de APS con
mecanismo de pago por resultado
implementado
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INTERVENCION

RUTA INTEGRAL DE ATENCION PARA LA JUVENTUD

HITO

DESENLACE EVALUADO

INDICADOR

Valorar el crecimiento
y desarrollo (fisico,
motriz, cognitivo y
socioemocional)

Valorar el crecimiento
y desarrollo (fisico,
motriz, cognitivo y
socioemocional)

Valorar integralmente la

Valorar la salud visual

salud de las y los jovenes

Valorar la salud bucal

6venes saludables, que se desarrol-
lan adecuadamente desde el punto

y cognitivo. teniendo en cuenta su
singularidad y diversidad

de vista fisico-motor, socio-emocional

Porcentaje de jévenes con al
menos una consulta anual para
deteccién temprana de alter-
aciones en su estado de salud

évenes con adecuado estado nutri-
cional de acuerdo a su edad

Porcentaje de Jévenes con adecua-
do estado nutricional

Ovenes con adecuado estado de
salud bucal sin dafio o pérdida de
denticion por enfermedad prevenible

Porcentaje de jévenes que reciben
al menos una valoracién anual en
salud bucal

Reducciéon de la Morbi -mortalidad

Tasa de morbilidad especifica

Tasa de mortalidad especifica

Valorar la salud
sexual y preproduc-
cién- Entregar méto-
dos anticonceptivos
modernos

Proteccion especifica

Detectar temprana-
mente alteraciones
en la salud de las y los
jovenes -

6venes que ejercen sus derechos
sexuales y reproductivos

Porcentaje de jovenes con sumi-
nistro de método de planificacién
familiar

de cuello uterino

Reduccién de la incidencia de cancer

Proporcién de personas tamizadas
para cancer de cuello uterino

Educacién para la
salud

Educar para el cuidado
de la salud (cuidado de sf
mismo, de su familia y su
entorno)

do de la salud.

6venes con educacion para el cuida-

Proporcién de jévenes que reciben
informacion, educacién y comuni-
caciéon en el fomento de factores
protectores hacia estilos de vida
saludable

Gestion de la entidad
territorial

en la entidad territorial

Gestién integral del riesgo

|Mejora del desempefio de la red
integrada de servicios

Evaluacién la gestién de las insti-
tuciones en relacién a la vigilancia
en salud publica

% de EAPB que estén imple-
mentando las RIA

Apoyo de la gestion
clinica de los presta-
dores

Apoyo a los prestadores

gestion clinica

de servicios de salud en la

|Mejora en la prestacién de servicios
de salud

NuUmero de Instituciones presta-

doras de salud con historia clinica
Unica electrénica. Numero de in-
stituciones que adoptan GPCy RIA

Numero de instituciones que
adoptan GPCy RIA

Apoyo del autocuida-
do

Fortalecimiento del auto-
cuidado en salud

Fomentar la incorporacién del auto-
cuidado en los programas integrales
de atencion

NUmero de programas con pro-
cesos de autocuidado

Busqueda activa

Incremento de la activ-
idades, programas o

primaria en salud

estrategias de prevenciéon

Implementacién de programas de
APS implementados en el territorio

NuUmero de programas de APS con
mecanismo de pago por resultado
implementado
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RUTA INTEGRAL DE ATENCION PARA LA ADOLESCENCIA

“ DESENLACE EVALUA INDICADOR

Valorar el crecimiento y
desarrollo (fisico, motriz,
cognitivo y socioemo-
cional)

Valorar el crecimiento y

cognitivo y socioemo-
cional)

desarrollo (fisico, motriz,

Valorar la salud visual

Valorar la salud bucal

Reduccién de la mor-
bimortalidad

Valorar integralmente la sa-
lud de las y los adolescentes

Adolescentes saludables, que se desar-
rollan adecuadamente desde el punto
de vista fisico-motor, socio-emocional y

idad y diversidad

cognitivo. teniendo en cuenta su singular-

Porcentaje de jovenes con al menos
una consulta anual para deteccion
temprana de alteraciones en su esta-
do de salud

cional de acuerdo a su edad

Adolescentes con adecuado estado nutri-

Porcentaje de adolescentes con adec-
uado estado nutricional

salud visual

Adolescentes con condiciones éptimas de

Porcentaje de adolescentes con tam-
izaje de agudeza visual

por enfermedades prevenibles

Adolescentes con adecuado estado de sa-
lud bucal sin dafio o pérdida de denticion

Porcentaje de adolescentes que asis-
ten por lo menos a dos valoraciones
de salud bucal al afio

Reduccién de la Morbi -mortalidad

Tasa de morbilidad especifica

Tasa de mortalidad especifica

Vacunar segin esquema
vigente

Valorar la salud sexual y
preproduccién - Entregar
métodos anticonceptivos
modernos

Proteccién especifica

Reduccién de la incidencia de cancer de
cuello uterino por VPH

Porcentaje de mujeres adolescentes
con segundas dosis de VPH

Adolescentes que ejercen sus derechos
sexuales y reproductivos

Porcentaje de adolescentes con méto-
do de planificacién familiar

Educacién para la salud
de nifias y nifos sus fa-
milias y cuidadoras(es)

Educar para el cuidado de la
salud (cuidado de si mismo,
de su familia y su entorno)

Adolescentes con educacién para el
cuidado de la salud.

Familias y cuidadoras(es) con educacion
para el cuidado de la salud.

Proporcién de adolescentes que

reciben informacién, educaciény

comunicacién en el fomento de facto-

res protectores hacia estilos de vida
saludable

Gestidn de la entidad
territorial

Gestién integral del riesgo en
la entidad territorial

Mejora del desempefio de la red integra-
da de servicios

Evaluacién la gestién de las insti-
tuciones en relacion a la vigilancia en
salud publica

% de EAPB que estén implementando
las RIA

Apoyo de la gestién clini-
ca de los prestadores

Apoyo a los prestadores
de servicios de salud en la
gestion clinica

Mejora en la prestacién de servicios de
salud

Numero de Instituciones prestadoras
de salud con historia clinica Unica
electrénica. NuUmero de instituciones
que adoptan GPCy RIA

Numero de instituciones que adoptan
GPCyRIA

Apoyo del autocuidado

Fortalecimiento del auto-
cuidado en salud

Fomentar la incorporacién del auto-
cuidado en los programas integrales de
atencién

Numero de programas con procesos
de autocuidado

BuUsqueda activa

Incremento de la actividades,

prevencién primaria en salud

programas o estrategias de

Implementacién de programas de APS
implementados en el territorio

Numero de programas de APS con
mecanismo de pago por resultado
implementado
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RUTA INTEGRAL DE ATENCION PARA LA ADULTEZ

DESENLACE EVALUADO

Valorar el crecimiento
y desarrollo (fisico,
motriz, cognitivo y

socioemocional)

Valorar el crecimiento
y desarrollo (fisico,
motriz, cognitivo y

socioemocional)

Valorar la salud bucal

Valorar integralmente el
estado de salud de las y los
adultos

Valorar la salud visual

Asesoria y entrega
efectiva métodos anti-
conceptivos modernos

Proteccién especifica

Adultas(os), que se desarrollan
adecuadamente desde el punto de
vista fisico-motor, socio-emocional
y cognitivo. teniendo en cuenta su

singularidad y diversidad

INDICADOR

Porcentaje de adultas(os) con al
menos una consulta anual para
deteccién temprana de alter-
aciones en su estado de salud

Adultas(os) con adecuado estado
nutricional de acuerdo a su edad

Porcentaje adultas(os) con adec-
uado estado nutricional

Adultas(os) con adecuado estado de
salud bucal sin dafio o pérdida de
denticion por enfermedades preve-
nibles

Porcentaje de adultas(os) que
reciben al menos una valoraciéon
anual en salud bucal

Adultas(os) con condiciones éptimas
de salud visual

Porcentaje de personas mayores
de 40 afios con al menos una
consulta anual por oftalmologia
u optometria

Reduccién de la Morbi -mortalidad

Tasa de morbilidad especifica

Tasa de mortalidad especifica

Porcentaje de adultas(os) con
suministro de método de planifi-
cacién familiar

Detectar temprana-
mente alteraciones en
la salud de las adultas

Detectar temprana-
mente alteraciones en
la salud de las adultas

Reduccién de la incidencia de cancer

de cuello uterino

Proporcién de mujeres tamizadas
para cancer de cuello uterino

Detectar temprana-
mente alteraciones en
la salud de los adultos

Reduccién de la incidencia de cancer

de mama

Proporcién de mujeres adultas
tamizadas para cancer de mama

Detectar oportunamente
las alteraciones en el esta-
do de salud

Detectar temprana-
mente alteraciones en
la salud de los adultos

Reduccién de la incidencia de cancer

de préstata

Proporcién de hombres adultos
tamizados para cancer de préstata

Reduccién de la incidencia de cancer

de colony recto

Proporcién de adultas(os) tamiza-
dos para cancer de colon y recto

Reduccién de la incidencia de alter-
aciones en salud mental

Proporcién de adultas(os) tam-
izados para deteccion de alter-
aciones en salud mental
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Educacién para la
salud

Educar para el cuidado
de la salud (cuidado de si
mismo, de su familia y su

entorno)

Gestion de la entidad
territorial

Apoyo de la gestion
clinica de los presta-
dores

Apoyo del autocuida-
do

Gestion integral del riesgo
en la entidad territorial

Apoyo a los prestadores
de servicios de salud en la
gestion clinica

Fortalecimiento del auto-
cuidado en salud

Adultas(os) con educacién para el
cuidado de la salud.

Mejora del desempefio de la red inte-
grada de servicios

Mejora en la prestacion de servicios
de salud

Fomentar la incorporacion del auto-
cuidado en los programas integrales
de atencion

Proporcién de adultas(os) que
reciben informacion, educaciény
comunicacién en el fomento de
factores protectores hacia estilos
de vida saludable

INDICADORES

Evaluacién la gestién de las insti-
tuciones en relacién a la vigilancia
en salud publica

% de EAPB que estén imple-
mentando las RIA

Numero de Instituciones presta-
doras de salud con historia clinica
Unica electrénica. Numero de
instituciones que adoptan GPCy
RIA

Numero de instituciones que
adoptan GPCy RIA

Numero de programas con pro-
cesos de autocuidado

BuUsqueda activa

Incremento de la activ-
idades, programas o
estrategias de prevencion
primaria en salud

Implementacién de programas de
APS implementados en el territorio

Numero de programas de APS con
mecanismo de pago por resultado
implementado
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RUTA INTEGRAL DE ATENCION PARA LA PROMOCION Y MANTENIMIENTO DE LA SALUD - HITOS VEJEZ

INTERVENCION

HITO

DESENLACE EVALUADO

INDICADOR

Deteccién de alter-
aciones

Valorar el estado nu-
tricional

Valorar la salud bucal

Valorar la capacidad
funcional

Valorar integralmente
la salud de las personas
mayores

Valorar la salud visual

Valorar la salud Audi-
tiva

Personas mayores con detecciéon
temprana de alteraciones

Porcentaje de personas may-
ores con al menos una consulta
anual para deteccién temprana
de alteraciones en su estado de
salud

Personas mayores con adecuado
estado nutricional de acuerdo a su
edad

Porcentaje de personas mayores
con adecuado estado nutricional

Personas mayores con adecuado
estado de salud bucal sin dafio o pér-
dida de denticién por enfermedades
prevenibles

Porcentaje de personas may-
ores que reciben al menos una
valoracion en salud bucal anual

Personas mayores con capacidad
funcional conservada

Proporcién de personas mayores
con valoracion de la capacidad
funcional

Personas mayores con condiciones
6ptimas de salud visual

Porcentaje de personas mayores
afios con al menos una consul-
ta anual por oftalmologia u
optometria

Personas mayores con condiciones
6ptimas de salud Auditiva

Porcentaje de personas may-
ores afios con al menos una
valoracién auditiva anual

Reduccién de la morbimortalidad

Tasa de morbilidad especifica

Tasa de mortalidad especifica

Valorar e identificar la
exposicién a factores

de riesgo para cancer
de cuello uterino

Realizar deteccién
temprana de cancer
mama en poblacion de
riesgo o sintomatica

Realizar deteccién
temprana de cancer
de préstata

|Detectar oportunamente
las alteraciones en el esta-
do de salud

Realizar deteccién
temprana de cancer
de colon y recto

Valorar la salud men-
tal

Proporcién de mujeres adultas

er de colon y recto

Reduccién de la incidencia de canc- ) ]
. mayores tamizadas para cancer
er de cuello uterino .
de cuello uterino
Reduccion de la incidencia de canc- |Proporcion de mujeres mayores
er de mama tamizadas para cancer de mama
. . . . Proporcién de hombres may-
Reduccién de la incidencia de canc- P - p y
. ores tamizados para cancer de
er de préstata -
préstata
., L . . Proporcién de personas mayores
Reduccién de la incidencia de canc- P P y

tamizadas para cancer de colon
y recto

Reduccién de la incidencia de alter-
aciones en salud mental

Proporcién de personas mayores
tamizados para deteccion de
alteraciones en salud mental
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Educacién para la
salud de las personas
mayores, sus familias
y cuidadoras(es)

INTERVENCIONES

Gestion de la entidad
territorial

Educar para el cuidado
de la salud (cuidado de si
mismo, de su familiay su
entorno)

HITOS

Gestion integral del riesgo
en la entidad territorial

Personas mayores con educacién
para el cuidado de la salud.

DESENLACE

Mejora del desempefio de la red
integrada de servicios

Proporcién de personas may-
ores que reciben informacion,
educacion y comunicacién en el
fomento de factores protectores
hacia estilos de vida saludable

INDICADORES

Evaluacién la gestién de las insti-
tuciones en relacién a la vigilan-
cia en salud publica

% de EAPB que estén imple-
mentando las RIA

Apoyo de la gestion
clinica de los presta-
dores

Apoyo a los prestadores
de servicios de salud en la
gestion clinica

Mejora en la prestacion de servicios
de salud

Numero de Instituciones presta-
doras de salud con historia
clinica Unica electrénica. Nume-
ro de instituciones que adoptan
GPCy RIA

Numero de instituciones que
adoptan GPCy RIA

do

Apoyo del autocuida- |Fortalecimiento del auto-

cuidado en salud

Fomentar la incorporacién del auto-
cuidado en los programas integrales
de atencién

Numero de programas con pro-
cesos de autocuidado

Busqueda activa

Incremento de la ac-
tividades, programas o
estrategias de prevencién
primaria en salud

Implementacién de programas de
APS implementados en el territorio

Numero de programas de APS
con mecanismo de pago por
resultado implementado
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/AN

X0 12

DIAGNOSTICO DE CAPACIDADES

Identificar en qué nivel de conocimiento e incorporacion de los enfoques IGIS se encuentra la OBC.

Para determinar el nivel en el cual se encuentra la organizacion se utilizara la metodologia del diagnostico o linea
base de capacidades del Programa Comunidades Saludables de USAID:

PREGUNTAS DE
ANALISIS

Principiante
(20%)

Iniciado
(40%)

En Desarrollo
(60%)

En Expansion
(80%)

Sostenible
(100%)

¢Conoce usted qué es
equidad de género e
inclusion social? ;Hay
alguien responsable
del tema de género
einclusion en la
organizaciéon?

No hay claridad de
conceptos equidad
de género e inclusion
social

Hay una clari-dad
incipiente de conceptos
de género e inclusion
social

Hay claridad de
conceptos de género e
inclu-sién social pero
no se sabe cémo se
refleja en la politicas y
practi-cas de la organi-
zacién

Hay claridad de
concep-tos de género
e inclu-sién social

y sereflejanen la
politicas y practicas de
la organizacioén, pero
no hay capacidad de
implementacién.

Hay claridad de
conceptos de géne-ro
e inclusion social

y se reflejan en la
politicas y practicas de
la organizaciony se
implementan

;Tiene la organizacién
proyectos o actividades
para promover la
reduccién de la
discriminacién interna
y externa contra la
poblacién migrante y
en especial a mujeres y
poblaciones vulnerables?
En caso afirmativo:

- scudles?

- ¢(Qué barreras ha
encontrado y qué
podria disminuir estas
barreras?

La institucién no
promueve la reduccién
de la discriminacién
interna y externa
contra la pobla-cién
migrante y en especial
a mujeres, nilo
contempla como una
buena prac-tica.

La organizacion

ha identificado, la
necesidad promover
iniciativas que reduzcan
la discriminacién contra
la po-blacién migran-
tey en espe-cial a
mujeres, pero no ha
implementado ninguna
accioén al respecto.

La organizacién

cuenta con campafias
e iniciativas que
promueven la
reduccién de la
discriminacién contra
la pobla-cién migrante
y en especial contra las
muje-res.

La organizacién
cuenta con un
sistema anénimo
para que el personal
reporte practicas
dis-criminatorias de
género.

+ La OBCdelega una persona del area de planeacién para realizar el diagnostico.
+ Seresponden las preguntas, y se ubica a la OBC en el nivel que corresponda segun el resultado. Si en ambas

preguntas su OBC queda en un nivel diferente, promedie el resultado.
+ Acontinuacion, se presenta el nivel seguin los resultados posibles:

Se cuenta con un
sistema para denun-
ciar la discriminacién
y de recursos para
ayudar al personal
que ha sufrido da-fios
0 acoso. Se anima

a las mujeresy los
profesionales méas
jovenes a hablary
recibir apoyo para
asumir roles de
liderazgo dentroy
fuera de la organiza-
cion.

Nivel 1

Nivel 2

Nivel 3

Nivel 4

Nivel 5

20% - 29%

40% - 59%

60% - 79%

80% - 99%

100%

Adoptar acciones de los enfoques de género e inclusion social (IGIS) segun el nivel identificado para la OBC

Esta cartilla se realiz6 gracias al generoso apoyo del pueblo de Estados Unidos a través de
la Agencia de Estados Unidos para el Desarrollo Internacional (USAID). Los contenidos son
responsabilidad de sus autores y no representan necesariamente los puntos de vista o
posiciones de USAID o del gobierno de Estados Unidos.
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<ANTERIOR

COLOMBIA
POTENCIA DE LA

VIDA

[F[IEE’&RAIMI[IENTA@

Para el fortalecimiento de capacidades en Igualdad de
Género e Inclusién Social -IGIS- de Organizaciones de
Base Comunitaria (OBC) para la garantia del derecho a la
salud en contextos migratorios

" USAID

DEL PUEBLO DE LOS ESTADOS
UNIDOS DE AMERICA
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