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Este ejercicio, promovido entre el Cluster Salud y GIFMM, es el resultado de un taller realizado, en la mesa de salud de Santander, entre la cooperacion internacional y las instituciones locales del
departamento, en donde se identificaron brechas y vacios en la regularizacion, sisbenizacion y afiliacion al sistema de salud de la poblacion refugiada y migrante proveniente de Venezuela. Las cifras
corresponden a las entregadas por las organizaciones participantes y expertas en cada uno de los temas.
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y . migrantes con Sisben IV e Norte de Santander

Desafios HELAYON
E/ Aumentar la capacidad de la oficina del Territorios con mayores
”  SISBEN para realizar encuestas. desafios o menor

cobertura
@@l Estabilidad financiera subsidio a la oferta.
e Municipios alejados de la capital

ﬂ'_> La poblacion migrante y refugiada cambia 'Z del departamento y su area
constantemente de vivienda o municipio. metropolitana, como:
Barrancabermeja, San Gil,
;‘ Realizar mas jornadas masivas de entrega de Socorro, Lebrija, Barbosa, Sabana
PPT que tenga acompanamiento de SISBEN. de Torres, San Vicente de Chucuri, Antioquia
Malaga, Cimitarra, Rionegro,
Y= Desconocimiento de los beneficios que Puerto Wilches, Tona, Oiba, Vélez,
X= ofreceel PPT. Curiti.
Trabajar con municipios donde el nUmero de Po.bla.cién que se debe
poblacion venezolana no es tan alta como en priorizar

el Area metropolitana de Bucaramanga.
« Mujeres gestantes

o!
'g: Generar cooperacion a través de proyectos Z: » Poblacion de discapacidad

T en municipios que se encuentran distantes. - LGBTIO+
« Comunidades Binacionales

Arauca

L COROMORO
3

Personas con Sisbén IV__~

€  Los cooperantes formulan de manera (EtEiCOS3 - CHﬁaﬁ]‘ﬁ
“" general, por departamentos sus acciones - Nifos, ninas y adolescentes m’ : 1-8
(indicadores). « Personas, adultos mayores BARBE
« Personas en condicion irregular LA BELLEZA o . 6-25
- 4 A Y
[] Desfase de personas venezolanas afiliadas el acggder a SErvICios de salud PUENTE;? L - 26 - 200
M ¢n salud con personas que tienen SISBEN. » Poblacion general sin ~A_
acompanamiento ' - 201 -2.819
Confusion sobre qué es el SISBEN vs (Desconocimiento y falta de z Boyaca g
i5cid accesibilidad a tecnologial Sin datos
Afiliacion a Salud (EPS). g 57 A\ Shurces Esn, USGS, NOAA

En el marco de

1. Fuente: Sisben IV (DNP, junio 2022), Departamento nacional de planeacion: https:/www.dnp.gov.co/DNPN/observatorio-de-migracion/Paginas/Sisb%C3%A9n.aspx
Contacto: clustersalud@minsalud.gov.co; Laura Osorio (osoriolau@paho.org), Andrea Arenas (aarenas@immap.org)
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Cruz Koja
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AFILIACION
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Personas con PEP o PPT
afiliadas a salud?

Desafios

Q¢ Desconocimiento o informacion parcial de los tipos de documentos regulatorios para la afiliacion a EAPB por parte de actores claves en
M saludy usuarios

QT Pocas jornadas de atencion a la poblacion proveniente de Venezuela que se encuentra regular en el pais, para acceder a los servicios de
salud

s Brindar educacion e informacion a la poblacion migrante y poblacion de acogida acerca del sistema de Seguridad social en salud
colombiano y difundir las rutas de acceso al mismo

N.( Aumentar la cobertura de afiliacion al sistema general de seguridad social de poblacion refugiada, migrante y de acogida.

2AKN

Territorios con mayores desafios o

menor cobertura Poblacion que se debe priorizar
((fA)-)) Barrancabermeja . - Poblacion en condicion de discapacidad

San Gil & - LGBTIQ+

Socorro - Comunidades Binacionales (Etnicos)

Vélez « Nifios, ninas y adolescentes

Lebrija « Priorizada como gestantes, ninez.

Barbosa « Personas en condicion irregular para

acceder a servicios de salud

Sabana de Torres
« Poblacion Migrante y de Acogida

Malaga.

2. Fuente: BDUA minsalud, agosto 2022
Contacto: clustersalud@minsalud.gov.co; Laura Osorio (osoriolau@paho.org), Andrea Arenas (aarenas@immap.org)
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Desconocimiento en diversas
instancias del procedimiento
para solicitud de la condicion
de refugiado (como medida

alternativa para acceder a
regularizacion, proteccion y
acceso a derechos).

« Formacion en generalidades y rutas
de proteccion internacional a personal

de entidades correspondientes y
profesionales con respuesta en
proteccion y salud.

v

Entidades territoriales
Ministerio pUblico
(Personeria 'y
Defensoria del pueblo)

_’ Cooperacion

internacional

Actores involucrados
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F_ﬁ‘ﬂ)}& CLUSTER
SALUD
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@ Subcluster de Salud
- Sexual y Reproductiva

ACCIONES PRIORITARIAS DE RESPUESTA PROPUESTAS

Desconocimiento sobre la
documentacion valida y
habilitada para procedimientos

migratorios y de regularizacion.

» Sensibilizacion y difusion sobre
documentacion y procedimientos
migratorios y de regularizacion

Migracion Colombia
Alcaldias municipales
Mesa de Salud Dpto.

Contacto: clustersalud@minsalud.gov.co; Laura Osorio (osoriolau@paho.org), Andrea Arenas (aarenas@immap.org)

Brechas en aspectos de
asesoria y orientacion directa
a poblacion de interés; en
temas de: POR a MC, rutas de
proteccion internacional,
programa Colombia nos une,
acceso a derechos posterior a
tener el ppt.

» Continuar y ampliar servicios de
orientacion, asesoria ETPV'y
acompanamiento legal.

Visibles / MC / Cancilleria
Ministerio Publico
Cooperacion internacional
Intégrate

Desconocimiento o
informacion parcial de los
tipos de documentos
regulatorios para la afiliacion
a IPS-EPS o entes en salud.

- Ejercicios de capacitacion o
socializacion que permitan superar
las barreras de las EPS subsidiadas o
contributivo en la afiliacion de las
personas, asi misma capacitacion a
personal de salud para mensajes
claves de los derechos de acceso con

PPT.

« Brindar informacion educacion en
salud dirigida a la comunidad
migrante y comunidad de acogida
relacionada con la ruta de
aseguramiento en cada municipio.

v

Aseguramiento Santander,
Alcaldia municipales, secretaria
Salud, Cooperacion
internacional
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Pocas jornadas de atencion a
la poblacion proveniente de
Venezuela que se encuentra
regular en el pais, para
acceder a los servicios de
salud

» Estrategias de comunicacion
como campanas de visibilidad y
audio en medios radiales
comunitarios y municipales,
Socializar canales de comunicacion

de las EAPB.

» Realizar jornadas de salud
atencion primaria articulados con
aseguramiento en salud de los
municipios.

v

Alcaldia de Bucaramanga, secretaria
de salud de los municipios, personal
de aseguramiento de la secretaria
de salud, EPS- EAPB, WFP, Colegas
de componente proteccion, lideres
comunitarios, sociedad civil,
cooperacion internacional
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Concientizar a la
poblacion por el sistema
de aseguramiento y su
importancia.

« Mantener socializacion de
derechos y deberes a la
poblacion, como lo son las ferias
de servicio de la alcaldia de
Bucaramanga y jornadas de
salud municipales.

v

Alcaldia de Bucaramanga,
secretaria de salud, personal
de aseguramiento de la
secretaria, WFP, Colegas de
componente protecciony
salud. Cooperacion
internacional

Actores involucrados

OPS ¢

::Tﬁ'})j} CLUSTER
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Subcluster de Salud
Sexual y Reproductiva

{
1

ACCIONES PRIORITARIAS DE RESPUESTA PROPUESTAS

Aumentar la cobertura de
afiliacion a la poblacion
refugiada y migrante.

« Aumentar las jornadas de
atencion a poblacion.

« En el caso de municipio de
Vélez y Piedecuesta la
institucionalidad hace jornadas
de salud o de afiliacion para la
poblacion.

« Otra estrategia que se propone

es la articulacion con la Ruta 70
de MC.

v

Alcaldia Bucaramanga, secretarias de
salud de los municipios con el personal
de aseguramiento EPS, Migracion
Colombia, Intégrate.

Contacto: clustersalud@minsalud.gov.co; Laura Osorio (osoriolau@paho.org), Andrea Arenas (aarenas@immap.org)

Trabajar con municipios
pequenos donde la
poblacion es flotante.
Desconocimiento de la

poblacion migrante con
PPT sobre SISBEN"

« Ferias de Salud en municipios

« Unidades moaviles articulada
con la ruta 70 de migracion

» Nuevas formulaciones para los
municipios que no solo estén en
los programas.

«Acciones que conlleve a
visibilizar las necesidades en
territorio, para proveer
fortalecimiento de los entes
territoriales para contribuir al
cumplimiento de los beneficios
para la poblacion de interés.

v

Alcaldias municipales
Mesa o Cluster de Salud
Departamental
Cooperacion Internacional
Migracion Colombia

Inconvenientes en PPT a
temas relacionados con
inhabilitados

Sensibilizacion y difusion sobre
reglamentacion en los
procedimientos migratorios y
de regularizacion.

v

Migracion Colombia
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Desconocimiento en el
proceso de aseguramiento
en salud para niiios y ninas
nacidas en Colombia y que
sus padres y/o madres no
se encuentran de manera
irregular.

« Posibilidad de realizar
afiliacion masiva.

-Busqueda activa de la
poblacion en zonas de alta
dispersion o zonas rurales.

«Inventario de capacidades y
necesidades de los entes
territoriales para solicitar apoyo
del ente departamental o
nacional.

v

Institucionalidad

de

MRV






