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PRESENTACION

a constitucion de un observatorio era una intuicién que

teniamos desde el primer plan pastoral que se realizé en
nuestra Didcesis de Caldas, por alla en el afio dos mil, con la
presencia del primer obispo, Monsenor German Garcia lsaza.
Hoy, felizmente, esta intuicidon es una realidad: presentamos a
ustedes el Observatorio de Realidades Sociales y Pastorales
de la Didcesis de Caldas, Antioquia.

Un observatorio es una unidad académica que se sustenta
con miradas cientificas, bajo métodos de investigacion
cuantitativos y cualitativos. En ello ha sido clave la alianzay el
apoyo incondicional de Unilasallista, Institucién de Educacién
Superior ubicada en el municipio de Caldas. Que ha permitido
llevar a cabo esta iniciativa de auscultar la realidad, para:
conocerlay ofrecer resultados, no solo desde percepciones,
sino desde la convalidacion de las ciencias sociales; hacer
interlocucidn con el Estado, a través de los entes municipales,
como alcaldias, gerencias e institutos descentralizados, asi
como con las diferentes organizaciones sociales e instancias
pastorales, querealizan unalaboren el territorio que atiende
como jurisdiccidn eclesiastica la Didcesis de Caldas y que
quieran echar mano de estos resultados, como linea de base
para su desempeno profesional.

La primera observacion que se realizo se centrd en el uso,
consumo y abuso de sustancias psicoactivas en adolescentes
delgrado décimo eninstituciones educativas de los municipios
de Amaga, Angeldpolis, Titiribi (Cuenca de Sinifana) y Caldas
(Area metropolitana). Los resultados de esta investigacion son
presentados en este libro.

Las variables que iran apareciendo en el desarrollo de las
observaciones tienen su origen en los foros por la paz que se
llevaron a cabo en los diferentes municipios del radio de accion




dela Didcesis, durante elafio 2021. Los grupos que participaron
en la planeacion académica de los foros fueron clave a lahorade
elegir las problematicas o violencias que, segun su percepcion,
afectan de forma considerable a gruesos de poblacidény que
impiden la construccion de territorios desde la paz, el respeto
por los derechos humanos y la convivencia pacifica.

El Observatorio de Realidades Sociales y Pastorales quiere,
finalmente, elevar alertas que le permitan a los mandatarios
locales y demas entidades que tienen la responsabilidad de
proteger, defendery garantizar los derechos humanos, realizar
con eficaciay prontitud su trabajo. Este quiere ser otro mas de
los aportes sociales a nuestra tarea pastoral en los territorios,
para que tengan vida.

Juan Carlos Osorio Arenas, Presbitero

Magister en Teologia

Comunicador Social

Director de la Pastoral Social de la Didcesis de Caldas



CAPITULO 1

INTRODUCCION Y ANTECEDENTES
INVESTIGATIVOS

Lucia Mercedes De la Torre Urdn'’

L Observatorio de Realidades Sociales y Pastorales de la

Didcesis de Caldas, que proyecta establecer la Pastoral
Social de la Didcesis de Caldas en los municipios que constituyen
su jurisdiccidn eclesiastica?, se constituye en un proyecto de
investigacion en el desarrollo de la clausula modificatoria
del Convenio de Cooperacion celebrado entre la Corporacién
Universitaria Lasallista y la Pastoral Social de la Didcesis de
Caldas - Antioquia, Colombia, con una duracion comprendida
entre el 6 de septiembrede 2021 al 15 de diciembre de 2022.

El Observatorio tiene por objetivo obtener informacion
para el seguimiento, monitoreo y generacion de alertas
tempranas de situaciones que inciden en las condiciones de
vida digna de quienes habitan en la jurisdiccion eclesiastica
de la Didcesis de Caldas.

T Psicologa de la Universidad San Buenaventura, Medellin. Magister en Desarrollo Rural de
la Pontificia Universidad Javeriana, Bogotd. Doctora en Antropologiay Sociologia de lo Politico,
Paris 8, Francia. Directora de Planeacion y Desarrolloy Directora del Grupo de Investigacion en
Dialogos Diversos (GRINDIS) de la Corporacidn Universitaria Lasallista.

2 lajurisdiccion eclesiastica de la Didcesis comprende los siguientes municipios, presentados
en orden alfabético: Amagd, Angeldpolis, Armenia-Mantequilla, Caldas, Fredonia, Heliconia,
La Pintada, Montebello, Santa Barbara, Titiribi, Venecia y el sector La Tablaza del municipio
de La Estrella.




El proyecto de investigacion ha considerado para sus
primeros productos las siguientes variables entre las situaciones
queinciden, tanto en las condiciones de vida digna de quienes
habitan en lajurisdiccion eclesiastica de la Didcesis de Caldas,
como en las condiciones necesarias para el establecimiento de
una paz estable y duradera en los territorios:

e Consumo de sustancias psicoactivas y su incidencia en
drogodependencia segun, las orientaciones trazadas
desde la Organizacion Mundial de la Salud (OMS).

e Violencia intrafamiliar.

e Desarrollo social en clave de bienestar, segun el
Programade Naciones Unidas para el Desarrollo (PNUD).

e Participacidn ciudadana.

e Violenciaarmada, en el contexto de un conflicto interno
y SuUS consecuencias.

Temas trazados en el radar de interés de datos estadisticos
e interpretacion de estos, para definir el curso del quehacer
pastoral y la planeacion de los territorios, al proyectar su
incidencia en lo referente a:

e Seguridady convivencia.

e Inversidn social de los entes municipales.

e Atencidnyreparacidna las victimas del conflicto armado.
e Educaciény desarrollo de infancia y juventud.

Este primer producto de investigacién da cuenta de la
variable consumo de sustancias psicoactivas. Variable con la
queinicia el proceso del naciente Observatorio de Realidades
Sociales y Pastorales de la Didcesis de Caldas, que reitera
que “Ante realidades sociales silenciadas hay que observar,
para formar, acompanar y transformar”. Al constatar que se
necesitan investigaciones aplicadas dada la existencia de
lugares en los que no se estudia o mide la informacidn, ello



ligado a situaciones de microtrafico que trasladan sus consumos
y requieren alertas cuantitativas.

Elconsumo de sustancias psicoactivas en la region se quiere
observar por ser un fendmeno desestabilizador que se articula al
analisis de las condiciones queinciden en la paz personal, familiar
y socialy en la calidad de vida de los habitantes de la Didcesis.

Lo anterior, a partir de la necesidad de propender
institucionalmente en la salud mental, teniendo en cuenta los
elementos que incluye la Organizacion Mundial de la Salud
(2022) al definir la salud mental como “un estado de bienestar
en el cual cadaindividuo desarrolla su potencial puede afrontar
las tensiones de la vida, puede trabajar de forma productiva y
fructifera, y puede aportar algo a su comunidad”.

1.1 DIAGNOSTICO DE CONSUMO DE SUSTANCIAS PSICOACTIVAS

El producto 1 del proyecto Observatorio de Realidades
Sociales y Pastorales de la Didcesis de Caldas titulado
Diagndstico de consumo de sustancias psicoactivas, agrupa
los siguientes resultados, que se presenta en los respectivos
capitulos de este texto:

e Aplicacion de encuesta de la Organizacion Mundial de
la Salud (OMS).

e Analisis de los planes de desarrollo de los municipios
de lajurisdiccidon eclesiastica de la Didcesis de Caldas:
prevencion, consumoy rehabilitacidon de la drogadiccion.

e Propuesta de campanas educomunicativas.
e Una serie de podcast con siete programas.
o Siete afiches

o Revista digital.

|

J



1.2 ANTECEDENTES INVESTIGATIVOS

Elfendmeno de consumo de sustancias psicoactivas, primera
variable que aborda el Observatorio de Realidades Socialesy
Pastorales de la Didcesis de Caldas, fue senalado como tema
dealerta al asumirse como amenaza en la matriz diagndstica de
fortalezas, oportunidades, debilidades y amenazas elaborada
en el Proyecto de caracterizacion: situacidn, tendencias
y retos de la region desde el punto de vista demogréfico y
socio-religioso en siete municipios representativos de la regidn
del Suroeste antioquefio donde se asienta la Didcesis de Caldas,
proyecto realizadoen 2014 y orientado a la identificacion de las
expectativas de vida de tres grupos poblacionales: poblacién
infantil en edad preescolar, jovenes de los dos ultimos grados
de ensefianza media vocacional y padres de familia, en un
panorama a diez anos (2014-2024).

En las expectativas a 2024 fue reiterativo considerar como
factores de amenaza el consumo de sustancias psicoactivasy
la violencia intrafamiliar en los municipios de Amaga, Venecia,
Titiribi, Armenia-Mantequilla y Caldas. En el municipio de
Fredonia se considerd como factor de amenaza la violencia
intrafamiliar y el manejo de dineros publicos. Tal y como lo
muestran las siguientes tablas de diagndstico por municipio
y el comparativo de percepcién entre 2014y 2024.




Tabla 1. Matriz diagndstica DOFA del municipio de Amaga

Matriz diagndstica FODA municipio de Amaga

Fortalezas

Oportunidades

e Importancia de la familia.

e Respeto por las personas de

la tercera edad.

¢ Valores civicos y religiosos.

Calidad de vida, de oferta y
oportunidades educativas y
de servicios publicos.

e Escenarios deportivos.

Percepcién de las relaciones
interpersonales, convivencia
entre vecinos, respeto por las
otras personas.

Adecuado manejo de los
dineros publicos.

Respeto por los menores de
edad, por las otras personas,
por el medio ambiente y por
los animales.

Surgimiento de nuevos lideres.
Acompafiamiento de la
Didcesis.

Sensacion de felicidad de los
habitantes.

Debilidades

Amenazas

e Estado de las vias.

e Calidad de los servicios de

salud.
e Seguridad en el municipio.
e Oportunidades laborales.

e Espacio publico.

e Compromiso de los politicos

con el municipio.

e Respeto por las minorias.

e Manejo de los recursos

publicos.

Violencia intrafamiliar.

Consumo de sustancias
psicoactivas.




Tabla 2. Percepcion frente a las situaciones o problematicas
sociales. Amaga

Percepcidn frente a las situaciones o problematicas sociales

Amaga
En dEgz Sube
Amaga 2014 ~
anos .
% % baja

*Violencia intrafamiliar 27 40
*Consumo de sustancias psicoactivas 27 47
Calidad de vida en el municipio: percepcion

. - ! . 40 60
de satisfaccion en la zona de residencia
Estado de las carreteras y vias de acceso 0 34
Callqla!d_ de la oferta educativa en el 40 60
municipio
Calidad de los servicios de salud 13 54
Calidad de los servicios publicos 40 60
Seguridad en el municipio 34 53
Oportunidades laborales 13 53
Oportunidades de educacion 47 67
Espacio publico 40 54
Escenarios deportivos 54 67
Compromiso de los politicos con el 0 47
municipio
Percepcién de las relaciones 80 60

interpersonales basadas en el respeto

Importancia que se leconcede alafamilia 73 86




Percepcidn frente a las situaciones o problematicas sociales

Amaga
En dEgz Sube
Amaga 2014 o
afios

% % baja

Respeto por las minorias: diversidad

étnica, diversidad sexual, diversidad 40 53
religiosa
Adecuado manejo de los dineros publicos 13 60
Respeto por los menores de edad 66 67
Respeto por las personas de la tercera 60 80
edad
Respeto por el medio ambiente 34 67
Respeto por los animales 33 73
Vale la pena la oferta de educacion formal

A 80 74
en el municipio
Valores civicos 67 80
Valores religiosos de los habitantes 67 80
Convivencia entre vecinos 47 60
Respeto por las otras personas 73 60
Surgimiento de nuevos lideres 40 60

Acompafamiento de la Didcesis en el
municipio: presencia del sacerdoteenlas 60 73
actividades del municipio

Sensacion de felicidad de los habitantes 60 74

Nota: los aspectos marcados con asterisco (*) son negativos o no deseados, por tanto,
a mayor puntuacién obtenida en la proyeccién a diez afios, menos favorable es la
respuesta, es decir, es un escenario menos esperanzador en cuanto a que casi la mitad
de las personas participantes reportan unincremento en cuanto a las problematicas
sociales referidas (violencia intrafamiliar y consumo de sustancias psicoactivas).




Tabla 3. Matriz diagnéstica FODA del municipio de Venecia

Matriz diagnéstica FODA municipio de Venecia

Fortalezas

Oportunidades

Estado de las vias.

Calidad de los servicios
publicos.

Respeto por el medio
ambientey por los animales.

Educacién formal en el
municipio.

Valores religiosos.
Acompanamiento de la
Didcesis.

Sensacion de felicidad.

Debilidades

Amenazas

Calidad de vida y de la oferta
educativa en el municipio.

Seguridad en el municipio.
Oportunidades laborales.
Oportunidades de educacién.
Espacio publico.

Escenarios deportivos.

Compromiso de los politicos
con el municipio.

Relaciones interpersonales
basadas en el respeto.

Importancia de la familia.
Manejo de los dineros publicos.

Respeto por los menores de
edad y por las personas de la
tercera edad.

Valores civicos.
Convivencia entre vecinos.
Surgimiento de nuevos lideres.

Violencia intrafamiliar.

Consumo de sustancias
psicoactivas.

Calidad de los servicios de
salud.

Respeto por las minorias.
Convivencia.




Tabla 4. Percepcion frente a las situaciones o problematicas
sociales. Venecia

Percepcion frente a las situaciones o problematicas sociales

Venecia
En dE(re‘z Sube
Venecia 2014 afos
% % baja
*Violencia intrafamiliar 15 23
*Consumo de sustancias psicoactivas 38 23

Calidad de vida en el municipio: percepcion 39 31
de satisfacciéon en la zona de residencia

Estado de las carreteras y vias de acceso 31 62
%il;l?ca:giode la oferta educativa en el 38 38
Calidad de los servicios de salud 31 23
Calidad de los servicios publicos 77 69
Seguridad en el municipio 61 53
Oportunidades laborales 0 31
Oportunidades de educacion 23 54
Espacio publico 53 54
Escenarios deportivos 46 53
Com.p.ro.miso de los politicos con el 0 31
municipio

Percepcién de las relaciones 23 46

interpersonales basadas en el respeto

Importancia que se le concede alafamilia 69 38




Percepcidn frente a las situaciones o problematicas sociales

Venecia
En dEZz Sube
Venecia 2014 afos
% % baja

Respeto por las minorias: diversidad
étnica, diversidad sexual, diversidad 39 23

religiosa

Adecuado manejo de los dineros publicos 15 41
Respeto por los menores de edad 54 46
eR((jeasdpeto por las personas de la tercera 69 54
Respeto por el medio ambiente 46 69
Respeto por los animales 54 62
Xaulﬁiéiapi%ena la educacién formal en el 61 69
Valores civicos 46 31
Valores religiosos de los habitantes 62 70
Convivencia entre vecinos 46 38
Respeto por las otras personas 31 46
Surgimiento de nuevos lideres 31 54

Acompafiamiento de la Didcesis en el
municipio: presencia del sacerdoteenlas 54 69
actividades del municipio

Sensacion de felicidad de los habitantes 54 62

Nota: los aspectos marcados con asterisco (*) son negativos o no deseados, por tanto,
a mayor puntuacién obtenida en la proyeccién a diez afios, menos favorable es la
respuesta, es decir, es un escenario menos esperanzador en cuanto a gue casi la mitad
de las personas participantes reportan unincremento en cuanto a las probleméticas
sociales referidas (violencia intrafamiliar y consumo de sustancias psicoactivas).




Tabla 5. Matriz diagndstica FODA del municipio de Fredonia

Matriz diagnéstica FODA del municipio de Fredonia

Fortalezas

Oportunidades

e |mportancia de la familia.

e Vale la pena la educacién
formal.

e Valores religiosos de los
habitantes.

e Acompanamiento de la
Didcesis.
e Sensacion de felicidad.

Calidad de vida.
Estado de las vias.
Valores religiosos.

Calidad de oferta educativa y
de los servicios publicos.

Seguridad en el municipio.
Oportunidades de educacion.
Espacio publico.

Escenarios deportivos.
Compromiso de los politicos.

Percepcién de las relaciones
interpersonales basadas en el
respeto.

Consumo de sustancias

psicoactivas

Respeto por las minorias, por
los menores de edad, por las
personas de la tercera edad,
por el medio ambiente, por los
animales.

Valores civicos.
Convivencia entre vecinos.
Surgimiento de nuevos lideres.

Debilidades

Amenazas

e Calidad de los servicios
de salud.

e Oportunidades laborales.
e Violencia intrafamiliar.

Manejo de dineros publicos.
Violencia intrafamiliar.

Nota: los aspectos marcados con asterisco (¥) son negativos o no deseados, por tanto,
a mayor puntuacién obtenida en la proyeccién a diez afios, menos favorable es la
respuesta, es decir, es un escenario menos esperanzador en cuanto a que casi la mitad
de las personas participantes reportan un incremento en cuanto a las problematicas
sociales referidas (violencia intrafamiliar y consumo de sustancias psicoactivas).




Tabla 6. Percepcion frente a las situaciones o problematicas
sociales. Fredonia

Percepcidn frente a las situaciones o problematicas sociales

Fredonia
En Endiez Sube
Fredonia 2014 anos o
% % baja
*Violencia intrafamiliar 57 50
*Consumo de sustancias psicoactivas 79 71

Calidad de vida en el municipio:
percepcion de satisfaccién en la zona 43 78
de residencia

Estadode las carreterasy viasdeacceso 72 79
gﬂrﬁgi:e la oferta educativa en el 36 72
Calidad de los servicios de salud 21 58
Calidad de los servicios publicos 64 79
Seguridad en el municipio 36 64
Oportunidades laborales 7 57
Oportunidades de educacion 43 64
Espacio publico 28 65
Escenarios deportivos 50 78
r(;cijr:irzirI[())ir(?iso de los politicos con el 21 65
Percepcion de las relaciones 64 73

interpersonales basadas en el respeto

Importanciaque seleconcede alafamilia 79 86




Percepcidn frente a las situaciones o problematicas sociales

Fredonia
En Endiez Sube
Fredonia 2014 anos o
% % baja
Respeto por las minorias: diversidad
étnica, diversidad sexual, diversidad 50 78
religiosa
Adecuado manejo de losdineros publicos 21 23
Respeto por los menores de edad 43 71
Respeto por las personas de la tercera 57 72
edad
Respeto por el medio ambiente 50 72
Respeto por los animales 50 79
Vale.lg pena la educacion formal en el 71 93
municipio
Valores civicos 50 79
Valores religiosos de los habitantes 78 86
Convivencia entre vecinos 64 71
Respeto por las otras personas 64 72
Surgimiento de nuevos lideres 36 72

Acompafiamiento de la Didcesis en el
municipio: presenciadel sacerdoteenlas 64 86
actividades del municipio

Sensacién de felicidad de los habitantes 57 86

Nota: los aspectos marcados con asterisco (*) son negativos o no deseados, por tanto,
a mayor puntuacidn obtenida en la proyeccién a diez afios, menos favorable es la
respuesta, es decir, es un escenario menos esperanzador en cuanto a que casi la mitad
de las personas participantes reportan unincremento en cuanto a las problematicas
sociales referidas (violencia intrafamiliar y consumo de sustancias psicoactivas).




Tabla 7. Matriz diagndstica FODA del municipio de Titiribi

Matriz diagnéstica FODA del municipio de Titiribi

Fortalezas

Oportunidades

Estado de vias de acceso.

Calidad de la ofertaeducativa
y de los servicios publicos.

Oportunidades de educacion.
Escenarios deportivos.

Percepcién de las relaciones
interpersonales basadas en
el respeto.

Respeto porlas personasde
la tercera edad, por el medio
ambiente, por los animales.

Vale la pena la educacién
formal.

Valores civicos y religiosos.
Convivencia entre vecinos.

Surgimiento de nuevos
lideres.

Acompanamiento de la
Didcesis.

Sensacién de felicidad.

e Calidad de vida y de los

servicios de salud
Seguridad

Oportunidades laborales.
Espacio publico.
Compromiso de los politicos.
Importancia de la familia.

Adecuado manejo de dineros
publicos.

Respeto por los menores de
edad.

Debilidades

Amenazas

Respeto por las minorias.

e Violenciaintrafamiliar.

e Consumo de sustancias

psicoactivas.




Tabla 8. Percepcion frente a las situaciones o problematicas
sociales Titiribi

Percepcion frente a las situaciones o problematicas sociales

Titiribi
En En diez Sube
Titiribi 2014  afios o
% % baja
*Violencia intrafamiliar 31 13
*Consumo de sustancias psicoactivas 51 13

Calidad de vida en el municipio:
percepcién de satisfaccion en lazona 38 69
de residencia

Estado de las carreteras y vias de acceso 31 82
Calic}qd_de la oferta educativa en el 63 81
municipio

Calidad de los servicios de salud 50 75
Calidad de los servicios publicos 56 82
Seguridad en el municipio 31 76
Oportunidades laborales 19 69
Oportunidades de educacion 62 82
Espacio publico 44 75
Escenarios deportivos 51 81
Com.p!'o.miso de los politicos con el 31 69
municipio

Percepcién de las relaciones

. 38 81
interpersonales basadas en el respeto

Importancia que se le concede a la 50 63

familia




Percepcidn frente a las situaciones o problematicas sociales

Titiribi
En En diez Sube
Titiribi 2014  afos o
% % baja
Respeto por las minorias: diversidad
étnica, diversidad sexual, diversidad 44 56
religiosa
Aglet;uado manejo de los dineros 32 69
publicos
Respeto por los menores de edad 63 75
Respeto por las personas de la tercera 56 87
edad
Respeto por el medio ambiente 72 88
Respeto por los animales 62 81
Vale_le? pena la educacion formal en el 75 94
municipio
Valores civicos 44 81
Valores religiosos de los habitantes 56 81
Convivencia entre vecinos 63 82
Respeto por las otras personas 81 94
Surgimiento de nuevos lideres 69 84

Acompafnamiento de la Didcesis en el
municipio: presencia del sacerdote en 62 94
las actividades del municipio

Sensacién de felicidad de los habitantes 75 82

Nota: los aspectos marcados con asterisco (*) son negativos o no deseados, por
tanto, a mayor puntuacién obtenida menos favorable es la respuesta, es decir, es
un escenario menos esperanzador en cuanto a que casi la mitad de las personas
participantes reportan un incremento en cuanto a las probleméticas sociales referidas
(violencia intrafamiliar y consumo de sustancias psicoactivas).




Tabla 9. Matriz diagnéstica FODA del municipio de Armenia-
Mantequilla

Matriz diagndstica FODA del municipio de Armenia-
Mantequilla

Fortalezas

Oportunidades

Relaciones interpersonales
basadas en el respeto.

Respeto porlas personasde
latercera edad, por el medio
ambiente, por los animales.

Vale la pena la educacién
formal.

Convivencia entre vecinos.

Surgimiento de nuevos
lideres.

Acompafamiento de la
Didcesis.

Calidad de vida.
Estado de las vias.

Calidad de Lla oferta
educativa en el municipio,
de los servicios de salud, de
los servicios publicos.

Seguridad en el municipio.
Oportunidades de educacion.
Espacio publico.

Escenarios deportivos.
Importancia de la familia.

Adecuado manejo de los
dineros publicos.

Respeto por los menores de
edad.

Valores religiosos.

Sensacion de felicidad

Debilidades

Amenazas

Oportunidades laborales.

Compromiso con los
politicos.

Respeto por las minorias.

Consumo de sustancias
psicoactivas.

Violencia intrafamiliar.




Tabla 10. Percepcidn frente a las situaciones o problematicas
sociales. Armenia Mantequilla

Percepcidn frente a las situaciones o problematicas sociales

Armenia - Mantequilla

En dE(ra‘z Sube
Armenia - Mantequilla 2014 aRos
% % baja
*Violencia intrafamiliar 16 32
* Consumo de sustancias psicoactivas 37 26

Calidad de vida en el municipio:
percepcidn de satisfaccion en la zona 42 63
de residencia

Estado de las carreteras y vias de acceso 21 68
%aulri](itlcaigi:e la oferta educativa en el 63 79
Calidad de los servicios de salud 42 68
Calidad de los servicios publicos 63 74
Seguridad en el municipio 47 73
Oportunidades laborales 16 52
Oportunidades de educacion 37 69
Espacio publico 42 74
Escenarios deportivos 48 74
Compromiso de los politicos con el 21 58

municipio




Percepcion de las relaciones
. 58 84
interpersonales basadas en el respeto

Importancia que se le concede a la familia 58 73

Respeto por las minorias: diversidad

étnica, diversidad sexual, diversidad 58 48
religiosa

Adecuado manejo de los dineros publicos 31 69
Respeto por los menores de edad 52 79
eRde;,geto por las personas de la tercera 48 90
Respeto por el medio ambiente 63 90
Respeto por los animales 58 84
xaulre]ié?p?oena la educacidn formal en el 63 90
Valores civicos 53 90
Valores religiosos de los habitantes 42 79
Convivencia entre vecinos 63 90
Respeto por las otras personas 79 90
Surgimiento de nuevos lideres 42 84

Acompafiamiento de la Didcesis en el
municipio: presencia del sacerdote en 48 90
las actividades del municipio

Sensacién de felicidad de los habitantes 64 79

Nota: los aspectos marcados con asterisco (*) son negativos o no deseados, por
tanto, a mayor puntuacién obtenida menos favorable es la respuesta, es decir, es
un escenario menos esperanzador en cuanto a que casi la mitad de las personas
participantes reportan un incremento en cuanto a las probleméticas sociales referidas
(violencia intrafamiliar y consumo de sustancias psicoactivas).




Tabla 11. Matriz diagndstica FODA del municipio de Caldas

Matriz diagndstica FODA del municipio de Caldas

Fortalezas

Oportunidades

Calidad de vida.
Estado de las vias.

Calidad de oferta educativa,
de los servicios de salud.

Seguridad en el municipio.
Oportunidades de educacion.
Escenarios deportivos.
Importancia de la familia.

Adecuado manejo dedineros
publicos.

Respeto por los menores de
edad, por las personas de la
tercera edad, por el medio
ambiente.

Vale la pena la educacién
formal.

Surgimiento de nuevos
lideres.

Sensacion de felicidad.

Calidad de los servicios
publicos.

Espacio publico.

Relaciones interpersonales
basadas en el respeto.

Respeto por las minorias.
Respeto por los animales.
Valores civicos.

Valores religiosos.
Convivencia entre vecinos.

Acompafamiento de la
Didcesis.

Debilidades

Amenazas

Oportunidades laborales.

Compromiso de los politicos.

Consumo de sustancias
psicoactivas.

e Violencia intrafamiliar.

e Manejo de dineros publicos.




Tabla 12. Percepcidn frente a las situaciones o problematicas
sociales. Caldas

Percepcion frente a las situaciones o problematicas sociales

Caldas
Ho En10 Sube
Caldas o/y anos o
° % baja

*Violencia intrafamiliar 38 76
*Consumo de sustancias psicoactivas 50 88
Calidad de vida en el municipio: percepcion

. . . - 69 87
de satisfaccidn en la zona de residencia
Estado de las carreteras y vias de acceso 44 88
Caliqlqd_ de la oferta educativa en el 57 94
municipio
Calidad de los servicios de salud 38 82
Calidad de los servicios publicos 38 69
Seguridad en el municipio 31 82
Oportunidades laborales 44 56
Oportunidades de educacién 75 94
Espacio publico 62 75
Escenarios deportivos 38 87
Com.p_ro_miso de los politicos con el 44 57
municipio
Percepcion de las relaciones 44 69

interpersonales basadas en el respeto

Importanciaque seleconcedealafamilia 56 82




Percepcidn frente a las situaciones o problematicas sociales

Caldas
Ho En10 Sube
Caldas o/y anos o
0 % baja

Respeto por las minorias: diversidad étnica, 56 76
diversidad sexual, diversidad religiosa
Adecuado manejo de los dineros publicos 31 82
Respeto por los menores de edad 31 82
Respeto por las personas de la tercera 56 a8
edad
Respeto por el medio ambiente 44 82
Respeto por los animales 69 69
Vale. l;\ pena la educacién formal en el 57 81
municipio
Valores civicos 50 75
Valores religiosos de los habitantes 75 75
Convivencia entre vecinos 37 69
Respeto por las otras personas 44 81
Surgimiento de nuevos lideres 69 94

Acompafiamiento de la Didcesis en el
municipio: presencia del sacerdoteenlas 56 76
actividades del municipio

Sensacion de felicidad de los habitantes 63 94

Nota: los aspectos marcados con asterisco (*) son negativos o no deseados, por
tanto, a mayor puntuacién obtenida menos favorable es la respuesta, es decir, es
un escenario menos esperanzador en cuanto a que casi la mitad de las personas
participantes reportan un incremento en cuanto a las probleméticas sociales referidas
(violencia intrafamiliar y consumo de sustancias psicoactivas).




CAPITULO 2

UBICACION TERRITORIAL

Pbro. Juan Carlos Osorio Arenas

a jurisdiccidon eclesiastica de la Didcesis de Caldas

(Antioquia), creadael 18 dejuniode 1988 por voluntad del
papaluan Pabloll, corresponde a la ubicacion territorial en la
que se obtendrd informacion para el seguimiento, monitoreo
y generacion de alertas tempranas de situaciones que inciden
en las condiciones de vida digna de quienes alli habitan.
Teniendo, como una de las referencias de la jurisdiccion
eclesiastica las parroquias que conforman la didcesis.

Tabla 13. Parroquias de la Didcesis de Caldas

Parroquias de la Diécesis de Caldas Municipio/Territorio

1. Capilla Nuestra Sefiora del Carmen La Quiebra, Caldas

2. Centro de Culto y Evangelizacion La

Albania Albania, Titiribi

3.Maria Estrella de la Nueva Evangelizacion  La Tablaza, La Estrella

4. Parroquia Catedral Nuestra Sefiora de

las Mercedes Caldas

5. Parroquia de los Santos Angeles,

Angeldpolis Angelopolis

6. Parroquia de Nuestra Sefiora del Perpetuo

Pueblito, Heliconia
Socorro




Parroquias de la Diécesis de Caldas

Municipio/Territorio

7. Parroquia la Inmaculada Concepcion Caldas
8. Parroquia La Sagrada Familia Caldas
9. Parroquia la Santisima Trinidad Caldas
10. Parroquia La Transfiguracion del Sefior  Caldas
11.Parroquia Nuestra Sefiora de los Dolores  Titiribi

12.Parroquia Nuestra Sefiora de los Dolores

Marsella, Fredonia

13. Parroquia Nuestras Sefora de las
Mercedes

Montebello

14. Parroquia San Antonio de Padua

Armenia - Mantequilla

15. Parroquia San Fernando Rey Amaga

Amaga

16. Parroquia San Francisco de Sales

Minas de Amaga

17. Parroquia San José de la Montafia

Caldas

18. Parroquia San José de Venecia

Venecia

19. Parroquia San Luis Gonzaga

Bolombolo, Venecia

20. Parroquia San Rafael Arcdngel

Heliconia

21. Parroquia San Roque

Versalles, Santa Barbara

22.Parroquia Santa Ana

Damasco, Santa Barbara

23. Parroquia Santa Ana

Fredonia

24. Parroquia Santa Barbara

Santa Barbara

25. Parroquia Santa Cecilia

La Pintada

26. Parroquia Santa Isabel de Hungria

La Tablaza, La Estrella

27.Parroquia Santa Madre Laura

Caldas

28. Parroquia Santa Maria Magdalena

La Mina, Fredonia

29. Parroquia Jesus Nazareno

Camilo C, Amaga




En esta ubicacion territorial estan los siguientes municipios
antioquefos de la subregion del Valle de Aburrd, del Suroeste
y del Occidente, de los que se resaltan en negrilla los cuatro
municipios en los que se aplicd la encuesta de diagndstico de
consumo de sustancias psicoactivas en el segundo periodo
de 2022. Cabe indicar que la inclusidén de otros municipios
en el proceso de diagndstico ira dando cuenta del proceso de
madurez del Observatorio, posterior a su inicio, desarrollo y
estabilizacion.

Tabla 14. Municipios de la jurisdiccion eclesiastica de la
Didcesis de Caldas

Jurisdiccidn eclesidstica de la Didcesis de Caldas, Antioquia,

Colombia
Subregién Valle de Subregién Subregidn
Aburra Suroeste Occidente
Caldas Amaga Armenia,

LaEstrella, sectorLa Angelépolis Mantequilla

Tablaza Fredonia Heliconia
La Pintada
Montebello
Santa Barbara
Titiribi

Venecia

De los municipios anteriores de lajurisdiccion eclesiastica
de la Didcesis de Caldas, los siguientes hacen parte ademas
de Provincias Administrativas y de Planificacion (PAP). Que
como indicaba el director del Area Metropolitana del Valle
de Aburra en 2019, en el ambito del XXXI| Encuentro de
Dirigentes del Suroeste antioquefo: el Suroeste antioqueno,
a la luz de la Ley Organica 1454, esta ordenado en tres
Provincias administrativas y de planificacidon (PAP) que son:
Cartama, SanJuan y Penderisco-Sinifana.




De la Provincia administrativa de Cartama hacen parte:
Fredonia, La Pintada, Montebello, Santa Barbara y Venecia,

junto con los municipios de Caramanta, Jericé, Pueblorrico,
Tamesis, Tarso y Valparaiso.

De la Provincia administrativay de planificacion de Penderisco
y Sinifana hacen parte: Amaga, Angeldpolisy Titiribi, junto con
los municipios de Anza, Betulia, Caicedo, Concordia y Urrao.

En la cuenca de La Sinifana se ubican: Amaga, Angeldpolis,
Fredonia, Titiribi y Venecia.

Es deresaltar, por la pertinencia en los futuros analisis, que
los municipios de Fredonia y Venecia hacen parte tanto de la
Provincia de Cartama como de la Cuenca de La Sinifana (Area
Metropolitana del Valle de Aburra, 2019).

Figura 1. Jurisdiccion eclesiastica de la Diocesis de Caldas



CAPITULO 3

MARCO REFERENCIAL

Lucia Mercedes De a Torre Urdn, Pbro. Juan Carlos Osorio Arenas

L Observatorio de Realidades Sociales y Pastorales de la
Didcesis de Caldas, Antioquia, Colombia tiene entre sus
antecedentes un interés pastoral trazado asi:

e Creacion de la Comision Diocesana Vida, Justiciay Paz,
iniciada por el sefior obispo de la Didcesis de Caldas,
monsefior German Garcia Isaza, con el objetivo de:
“animar, orientar eimpulsar el compromiso de los fieles
cristianos en la construccidn de una nueva sociedad,
mas justa, solidaria y pacifica, donde se hagan realidad
los valores del Reino de Dios: VIDA, JUSTICIAY PAZ”
(Didcesis de Caldas, 1991, p. 7)3.

e Primer Plan de Pastoral en 2004.

e Diagndstico Social para siete municipios de la Didcesis
de Caldas en 2008, en la conmemoracion de sus 20
afos (1988-2008)“.

3 La Comisidn publicd la cartilla Artesanos de Paz dedicada “A todos los que suenan
con un mundo nuevo, mas justo, solidario y pacifico. A todos los que entregan su vida en la
defensa de los derechos humanos™.

4 LauraCristina Giraldo Rodriguez presentd una compilacidn de los resultados obtenidos
en la investigacion realizada en el proceso de pasantia para optar al titulo de socidloga de
la Universidad de Antioquia, Facultad de Ciencias Sociales y Humanas del Departamento de
Sociologia. EL trabajo fue publicado por a Pastoral Social de la Didcesis de Caldas con el
apoyo de la Conferencia Episcopal Italiana (CEI) en julio de 2008.




e Proyecto de caracterizacion: Situacién, tendencias y
retos de la region desde el punto de vista demografico
y socio-religioso en siete municipios representativos
de laregidn del Suroeste antioquefio donde se asienta
la Didcesis de Caldas. Realizado en 2014 en convenio
con la Corporacién Universitaria Lasallista®, fruto del
trabajo conjunto realizado en 2013, en el marco de la
conmemoracion de los 25 anos de la Didcesis de Caldas
(1988-2013).

La decision de desarrollar el proyecto de investigacion
Observatorio de Realidades Sociales y Pastorales de la Didcesis
de Caldas fue producto de la decisidn inicial de elaborar un
marco tedrico a partir de la conviccidon de la necesidad de
metodologias propias para hacer el seguimiento, monitoreoy
prospectiva de las categorias de analisis, para lo que considerd
clave contar con definiciones claras que permitieran el objetivo
trazado. Para ello se cuenta con la participacion académica de
Unilasallista, como institucion de educacién superior ubicada
en el municipio de Caldas, Antioquia, Colombia.

El proyecto de investigacion del Observatorio se constituye
en la carta de presentacion para quienes lleguen al Observatorio
Social —que posteriormente sera resultado de investigacion—
al establecer la ruta para desarrollar las respectivas acciones
investigativas en cuanto a:

b LaDidcesis de Caldasy!a Corporacion Universitaria Lasallista elaboraron elinforme de este
proyecto de investigacion realizado en 2014 que fue coordinado por la Vicerrectoria Académica
con la participacion de las decanaturas de las facultades de Ciencias Administrativas y
Agropecuarias, Ciencias Sociales y Educacidn e Ingenierias; de la Direccion de Extensidn;
de la Coordinacidn de Trabajo de Grado; de los coordinadores, docentes y estudiantes de
los programas de Administracidén de Empresas Agropecuarias, Comunicacion y Periodismo,
Ingenieria Industrial, Ingenierfa Ambiental, Medicina Veterinaria (programa en extension
de La Salle, Bogota) y Zootecnia y de auxiliares de Laboratorio de Radio y Televisién y de
Planeacion y Autoevaluacion, el informe se publicé en 2016 con un total de 166 paginas.



e Lainformacion que se debe indagar.
e Laformaen la que se debe analizar la informacion.
e Sabera qué eje le apunta la informacion.

e Sabercdémointerpretar la articulacidon de los datos de los
diferentes ejes tematicos, a partir de la conceptualizacidon
establecida.

Con el anterior contexto, el Observatorio de Realidades
Sociales y Pastorales de la Didcesis de Caldas, Antioquia,
Colombia, tomdé forma como producto del proyecto Red de
artesanos de la misericordia, el perddn, la reconciliacién y la paz:
2018-2020, financiado por la Conferencia Episcopal ltaliana.
El objetivo trazado en el proyecto fue el de:

Lograr la participacién de agentes pastorales como actores
sociales en sus territorios, en la construccidn, ejecucién y
movilizacion de acciones de paz en los once municipios de
lajurisdiccidn eclesiastica de la Didcesis de Caldas: Caldas
y corregimiento La Tablaza de La Estrella, municipios al
sur del Area Metropolitana del Valle de Aburra: Amaga;
Angelépolis; Fredonia; La Pintada; Montebello; Santa
Barbara; Titiribi; y Venecia, en la subregidn Suroeste de
Antioquia; asi como los municipios de Armenia - Mantequilla
y Heliconia, de la subregién Occidente.

Los tres grandes resultados y productos trazados en el
Proyecto red de artesanos de la misericordia, el perdon, la
reconciliacion y la paz: 2018-2020 fueron:

e Resultado 1: formacién de 130 personas de grupos
juveniles, comunidades de nueva evangelizacidon
y organizaciones sociales como promotores en la
construccion, ejecucidn y movilizacion de acciones para
la paz en los once municipios que cubre la Didcesis de
Caldasy el corregimiento La Tablaza, del municipio de
La Estrella.

e Resultado 2: realizacion de once travesias de paz,
con la participacidn de miembros de organizaciones




socialesy comunidades en general que dialogan acerca
de iniciativas para vivir la misericordia, el perdén, la
reconciliacion y la paz.

e Resultado 3: conformacidn de la Red de artesanos por
la misericordia, el perddn, la reconciliacién y la paz como
estrategia de continuidad del proyecto para sensibilizar,
compartiry movilizar a la poblacidn entorno ainiciativas
que promueven la pazy ladignificacion de la vida humana
en cada uno de los territorios.

3.1 FOROS MUNICIPALES POR LA PAZ Y LA RECONCILIACION

La Red de artesanos por la misericordia, el perddn, la
reconciliacién y la paz se trazé como objetivo la participacion de
los agentes pastorales como actores social es en sus territorios,
en la construccidn, ejecucidon y movilizacion de acciones de
paz en los once municipios de la jurisdiccidon eclesiastica de
la Didcesis de Caldas. Una de esas acciones fueron los Foros
municipales por la paz y la reconciliacion que se realizaron en
elano 2021.

Los foros se hicieron con enfoque territorial, es decir, se
construyeron con artesanas y artesanos de paz que hacen
parte de la red, mediante un taller previo a cada foro con el
fin de establecer la respectiva tematica a tratar, a partir de las
siguientes preguntas orientadoras:

e /;Qué tipos de violencias o problematicas percibimos
en el municipio?

e ;Cual de esas violencias o problemas afecta o impacta
de manera mas aguda la convivencia?

e /;Qué antecedentes, informes, datos conocemos o
tenemos acerca de esa violencia o problematica?




Eldidlogo alrededor de estas propicid consensos entre los
participantes, a fin de determinar la tematica central de cada
uno de los foros. Posteriormente, se establecio el objetivo del
foro, los enfoques conceptuales de las ponenciasy los perfiles
de posibles expositores individuales o institucionales, con
experiencia y manejo en el tema y los enfoques propuestos.

En la mayoria de los grupos por municipio se noto la
preocupacion por dos tipos de problematicas, siendo entre
las mas generalizadas:

El consumo de alucindgenos y sustancias psicoactivas
en la poblacién, muy unido al microtrafico y asociado
a las muertes violentas, debido a los enfrentamientos
entre bandas por las plazas de vicio.

La violencia intrafamiliar.

Esta también presente la preocupacion por la presencia
de actores armados y la urgencia en la construccién
de tejido social, asi como la atencidn al estado del
desarrollo socialy la urgencia de participacion ciudadana
en la planeacion del territorio para hacer parte de las
diferentes mesas e iniciativas tanto institucionales como
de las organizaciones sociales.

Como unade las actividades del tercer resultado se proyectd
la creacidn del Observatorio Social de cuyo inicio da cuenta esta
primera publicacion que se articula a lared de artesanos como:

Elresultado de untejido de relaciones que poco a poco se
va estableciendo en la medida que se desarrolla un trabajo
planificado y continuo en torno a un objetivo comun,
en el que organizaciones sociales que intervienen en el
territorio diocesano y promueven la paz, nos podamos
encontrar en diferentes espacios virtuales y fisicos, para
constituir un colectivo en favor de la paz (Didcesis de
Caldas, 2018).




3.2 TIPO DE OBSERVATORIO

Un observatorio es una unidad de analisis que debe cumplir
con tres propositos de cuatro posibles®:

1. Seguimiento.
2. Monitoreo.

3. Prospectiva sobre el objeto de estudio que se haya
definido, propdsito retador para todo observatorio social.

4. Generaralertas, que hace referencia a un propdsitoideal,
que aplica muy bien a observatorios relacionados con
temas climaticos o sismoldgicos, hecho que no ocurre tan
bien en observatorios sociales, inclusive, en ocasiones
tampoco se hace bien la prospectiva.

Si bien el marco tedrico del Observatorio Social carece de
manual para construirlo, debe tener los siguientes ejes fruto
de discusiones y acuerdos conceptuales:

e Componente tedrico-conceptual: ;Qué se va aobservar?
e Quédinamicas tiene el fendmeno social a observar.
e Variables queintervienen en el aspecto a observar.

e Definicidn de las fuentes de informacidn de las variables
definidas: ;Donde esta la informacion?

e Periodicidad de la recoleccidn de la informacidn.

e Definicién de equipo a conformar: distribucién de
responsabilidades.

6 Informacion analizada en reunin preparatoria de creacién del Observatorio Social
realizada el 8 de octubre de 2021 con la asesoria brindada por Jorge Coronel Lopez, docente
de Economia, columnista de la Revista Portafolio.



La estrategia del Observatorio Social debe acercarse al sentir
comunitario, el cual, segun Moreno (2015, p. 94), tiene como
proposito visualizar un contexto o territorio para identificar
necesidades, problematicas latentes y reconocidas por los
grupos de personas que conforman, habitan, hacen presencia
y transitan en una realidad determinada.

Siguiendo el mismo autor, los observatorios sociales registran
la informacion a partir de las narrativas de las personas, de
sus experiencias de vida, hacen seguimiento periddico para
verificar la evolucidn de la problematica estudiada “y evidenciar
informacion a través de la cual se generen procesos de
intervencion que posibiliten el mejoramiento de las condiciones
de vida de los habitantes que se encuentran en un territorio”
(Moreno, 2015, p. 95).

Se debetener en cuenta en el proceso de Observatorio Social,
como lo menciona el autor consultado, que lainformacidn surge
através de técnicas establecidas para generar un conocimiento
social, datos cualitativos y cuantitativos fundamentados en
diversas técnicas, para realizar un seguimiento y registro de
lainformacidn, la cual debe buscar unainvestigacion continua
en pro de la construccién de un nuevo conocimiento y también
“dirigida al mejoramiento de las capacidades, habilidades y
metodologias de organizacidny gestidn de los actores sociales.
Para generar estrategias de intervencion y prevencion a las
diversas problematicas que enfrenta la comunidad social”
(Moreno, 2015).

Es asi mismo importante resaltar que para Moreno (2015)
la finalidad de los observatorios sociales esta relacionada
con la vigilancia y el monitoreo de la tematica a tratar y es
fundamental hacer un seguimiento al fendmeno y generar asi
informes periddicos de lo observado como un avance, ello para
reflexionar y hacer autoanalisis de los procesos.

En el mismo sentido, se ha de tener un proceso comunicativo
en el que se comparta la informacidon como una estrategia
de integracion, educacion de intercambio y desarrollo de la




informacidn y, por ultimo, la finalidad del observatorio es la
aplicacion de instrumentos idoneos para conseguir resultados
y experiencias para ampliar la produccion del conocimiento y
orientado a la aplicacion de forma sistematica y objetiva como
un diagndstico integral, apoyado en las nuevas tecnologias de
la informacion.

El autor menciona que los observatorios sociales deben
tener una focalizacion de la comunidad, un tema especifico
para ser abordado y hacer el debido seguimiento, un método
con herramientas y técnicas para analizar y organizar la
informacion de manera sistematica y objetiva que logre nuevos
conocimientos y validar hipotesis de trabajo, ademas de tener
informacion documental como referencia para el avance.

Se puede decir que un observatorio social es una herramienta
investigativa, con la cual se estudia por medio de la observacién
los fendmenos que se pueden dar en un contexto determinado.
De acuerdo con Gonzalez et al. (2013), los observatorios se
enfocan en elaborar y difundir informacion fiable, actualizada
y oportuna, con la finalidad de promover la participacion
ciudadana segun las necesidades.

3.3 DESAFiOS DEL OBSERVATORIO

Para que el Observatorio Social exista y permanezca debe
ser capaz de:

e Recurrir sistematicamente a unainformacién calificada o
cualificada, siendo clave saber dédnde estd lainformacidn,
como se va a utilizar y para qué se va a realizar.

e Generar conocimiento.

e Generar produccidn sistematica que dé continuidad y
conexidn en lainformacion, para posicionarse y generar
opinion.

e Contar con financiamiento.




3:4 SUSTANCIAS PSICOACTIVAS

Las sustancias psicoactivas son diversos compuestos
naturales o sintéticos que actlan sobre el sistema nervioso
generando alteraciones en las funciones que regulan
pensamientos, emociones y el comportamiento tal y como lo
definen la Organizacion Panamericana de la Salud (OPS) y la
Organizacién Mundial de la Salud (OMS).

La OMSindica que las sustancias psicoactivas “independiente
de su origen, introducida en un organismo es capaz de actuar
sobre el sistema nervioso central para estimular, deprimir o
contribuir a distorsionar la realidad y generar dependencia
psiquica o fisica”. Otras definiciones coinciden en un punto
fundamental en las sustancias psicoactivas y es que producen
cambios en elindividuo y son susceptibles de crear dependencia
(Seguray Orddnez, 2009). “Se utiliza el término de sustancias
psicoactivas (SP) porque agrupa a todas aquellas sustancias
con el impacto en el funcionamiento cerebral que poseen
accion reforzadora positiva, que pueden generar dependencia
y ocasionar deterioro psicorganico y social” (Waisman vy
Benabarre, 2017, p. 4).

Entre las sustancias psicoactivas mds conocidas que
producen adiccidn y tienen impacto cognitivo se encuentran
“el tabaco, al alcohol, la marihuana y la cocaina” (Waisman y
Benabarre, 2017, p. 15). Su consumo siempre genera cambios
en el funcionamiento cognitivo, emocional, motivacidén o
conductual y existe escasa difusion de la gravedad de los
cambios internos generados por la intoxicacion, la abstinencia,
la neuroadaptacidn, la neuroinflamacion, entre otros efectos
(Waisman y Benabarre, 2017, p. 3).

Para las respectivas formas de tratamiento frente a las
sustancias psicoactivas es necesario:

Diferenciar uso, abuso o dependencia... pero desde la
perspectiva del impacto, serd mas relevante el grado de




creencias, de facilitacién para su uso y la vulnerabilidad
individual. Los antecedentes familiares de cualquier tipo
de adiccién permiten vislumbrar una probabilidad mayor
de respuesta similar en el organismo de otro familiar
(Waisman y Benabarre, 2017, p. 4).

3.5 USO, ABUSO, CONSUMO Y DEPENDENCIA A LAS
SUSTANCIAS PSICOACTIVAS

Uno de los problemas de salud en el mundo con grandes
repercusiones individuales, familiares y comunitarias es el
abuso y la dependencia de sustancias legales e ilegales. En
Colombia, las diferentes estadisticas de los ultimos veinte afos
sobre el consumo de sustancias psicoactivas muestran que
es un pais en el que el indice de abuso es muy alto, con una
prevalencia del 10,6 % de toda la poblacion (Vargas Navarro
etal., 2015, p. 3).

Larelacion que se establece con las sustancias psicoactivas
estd relacionada con la diversidad en las caracteristicas de los
consumidores.

e Uso: el uso de sustancias psicoactivas se vincula a un
comportamiento social en el que la conducta no se
realizad de forma continuada y se tiene la capacidad
de serinterrumpida en cualquier momento sin ninguna
insatisfaccién. El uso es aquel tipo de relacidon “en el
que, bien por su cantidad, bien por su frecuencia o por la
propia situacion fisica, psiquica y social del sujeto, no se
detectan consecuenciasinmediatas sobre el consumidor
ni sobre su entorno”. Siendo en la practica dificil definir
un consumo como “uso”, dados los factores a considerar,
en los que un uso moderado podria estar traspasando
fronteras del abuso no vinculadas a la frecuencia de la
accion como si con consumos esporadicos en los que se
llega al abuso de la sustancia, asi como con consumos




en apariencia no excesivos, pero cuya frecuencia sugiere
algun tipo de dependencia (Fundacion Acorde, 2022).

Abuso: es una conducta desadaptativa. Se entiende por
abuso aquella forma de relacién con las drogas en la
que, bien por su cantidad, bien por su frecuencia y por
la propia situacion fisica, psiquica y social del sujeto, se
producen consecuencias negativas para el consumidor
y suentorno. La personadedicatodo eltiempo que lees
posible a esta actividad y puede llevar a la suspension o
abandono de otras actividades. El abuso de sustancias
psicoactivas lo define el Manual Diagndstico Estadistico
de Trastornos Mentales DSM-IIIR1 como:

Un modelo desadaptativo de uso de una sustancia
psicoactiva caracterizado por un consumo continuado, a
pesar de que el sujeto sabe que tiene un problema social,
laboral, psicolégico o fisico persistente o recurrente,
provocado o estimulado por el consumo o consumo
recurrente en situaciones en las que es fisicamente peligroso
(...) las expresiones “consumo perjudicial” y “consumo de
riesgo” son equivalentes en la terminologia de la OMS
(OMS, 2008).

Consumo: inicia por el uso, como autoadministracion
de una sustancia psicoactiva (OMS, 2008) y tiene las
siguientes formas de consumo segun Seguray Ordonez
(2012):

o Consumos experimentales: corresponde a contacto
inicial con una o varias sustancias que pueden
darse en el marco de un espacio social que invita a
probar. Este consumo experimental puede pasar al
abandono de este 0 a su continuidad.

o Consumos ocasionales: hace referencia al uso
intermitente de la sustancia, sin periodicidad fija y
con largos intervalos de abstinencia.

o Consumos habituales: es la utilizacidn frecuente
de la sustancia que puede conducir a dependencia,




segun la sustancia de la que se trate, la frecuencia
con que se emplee, las caracteristicas personales y
el entorno que le rodea.

e Dependencia o adiccion: “enfermedad primaria, crénica,
que afecta el circuito de recompensa del cerebro, la
motivacidn, la memoria y los circuitos relacionados”
(Sociedad Americana de la Adiccidén, como se citd
en Waisman y Benabarre, 2017, p.4). El Glosario de
términos de alcohol y drogas de la Organizacion Mundial
dela Salud (2008) define la dependencia de sustancias
psicoactivas en sentido general como necesidad de
consumir dosis repetidas para lograr o buscar sensacion
de bienestar.

En el DSM-IIIR, la dependencia se define como un grupo de
sintomas cognitivos, fisioldgicos y del comportamiento que
indican que una persona presenta un deterioro del control
sobre el consumo de la sustancia psicoactiva y que sigue
consumiéndola a pesar de las consecuencias adversas.

Tabla 15. Efectos y consecuencias del consumo de tabaco

Tabaco

Es una especie vegetal procesada de la
hoja de la nicotina tabacum y nicotina
rustica, cuyo alcaloide principal y natural
es lanicotina. La nicotina tiene propiedades
estimulantes y antidepresivas, pero a la
vez es altamente adictiva.

{Qué es?

Aumento de la frecuencia cardiaca,
el ritmo respiratorio, presion arterial,
flujo coronario, sensacién de alerta y

estimulacidn.
Efectos ) ) »
En consumidores habituales la sensacion

es de bienestar y relajacién, lo que
principalmente se debe al sindrome de
abstinencia.




Tabaco

Disminucion del sentido del olfato, mal
aliento, amarilleo en el esmalte dental y
los dedos.

Enfermedades en el aparato respiratorio
. como gripas, bronquitis y cancer; asi
Consecuencias del om0, enfermedades cardiovasculares.
consumo a largo Aymenta el riesgo de sufrir osteoporosis,
plazo Ulceras gdstricas y reduce la vitamina
C. Debilita progresivamente el sistema
inmunoldgico haciendo que la calidad
de vida de los fumadores se reduzca. El
consumo crénico de nicotina conlleva

tolerancia y sindrome de abstinencia.

National Institute on drugs abusse. (2020).
Sustancias de uso habitual. https://nida.
nih.gov/es/areas-de-investigacion/
sustancias-de-abuso-habitual#ftabaco

Referencias

Tabla 16. Efectos y consecuencias del consumo de las bebidas
alcohdlicas

Bebidas alcohdlicas

El etanol o alcohol etilico es una sustancia
depresora del sistema nervioso central
(SNCQ), liquido incoloro y soluble en agua

(Qué es? que actlia como sustancia psicoactiva en
las bebidas alcohdlicas. Esta sustancia se
obtiene por medio de la fermentacién y
posterior destilacién.




Bebidas alcohélicas

Lo primero que hace el alcohol es activar
el sistema calmante GABA, lo que da una
sensacidénderelajacion. Ademas de estimular
el GABA, el alcohol comienza a bloquear
o inhibir los receptores de glutamato,
este neurotransmisor es el responsable
de la vigilia y la activacion. Si el consumo

Efectos de alcohol continua, el bloqueo de estos
receptores hace que se pierda la capacidad
de almacenar memoria ocasionando lo que
se conoce como lagunas mentales. A medida
que aumenta la concentracion de alcohol
en la sangre, también afecta a nuevos y
diferentes neurotransmisores (serotonina,
dopamina, endorfina).

Carencias vitaminicas, dafo en el higado
que puede llegaraserirreversible (cirrosis),
Ulceras de estdmago, pancreatitis aguda,

Consecuencias del diabetesy algunos tipos de cancer sobre

consumo a largo todo en el sistema digestivo. Ademas

plazo de dafios neuroldgicos a largo plazo,
asi como puede potenciar problemas de
salud mental como depresion, ansiedad,
insomnio, entre otros.

National Institute on Drugs Abusse.
Referencias (2020). El alcohol. https://nida.nih.gov/es/
areas-de-investigacion/el-alcohol

Tabla 17. Efectos y consecuencias del consumo de cannabis

Cannabis

Planta que sale del cannabis (cafiamo), que
alsersecada puede serfumada. Esta planta
ha sido utilizada a lo largo de la historia
en diferentes regiones, principalmente

(Qué es? para: uso medicinal, uso religioso, uso
textil comercial y uso recreativotiene
caracteristicas organolépticas gracias a
unos aceites aromdticos ubicados en los
tricomas llamados Terpenos.




Cannabis

La gran mayoria de plantas pueden alterar
la mente (psicoactiva). En otras palabras,
pueden cambiar el funcionamiento del
cerebro. La marihuana contiene mas de
400 sustancias quimicas, incluyendo el
THC (delta-9-tetrahydrocannabinol). Al
Efectos consumir cannabis, los cannabinoides
se unen a unos receptores que posee el
cuerpo humano llamados CB1 y CB?2.
Cada cannabinoide tiene un efecto
distinto,como dijimos el THC se conecta
con el receptor CB1 y por eso se obtiene
una sensacion de euforia psicoactiva.

Cambios estructurales en el hipocampo,
deterioro de las capacidades de aprendizaje,
memoria y control de los impulsos,
alteracion del sistema de recompensa.

Consecuencias del
consumo a largo
plazo

Echelecabeza (2018). Marihuana. https://

Referencias )
www.echelecabeza.com/marihuana-2/

Tabla 18. Efectos y consecuencias del consumo de cocaina

Cocaina

Estimulante muy comun del sistema
nervioso central (SNC) derivado de la
planta Erythroxylum coca. Su nombre
cientifico es Benzoylmethylecgonine. Se
extrae de la hoja de coca, planta originaria
de Sudamérica que es usada por los
indigenas para inhibir hambre, sed vy
cansancio. Combate también mal de altura,
dolor de encias, molestia estomacal y otras
muchas afecciones.

(Qué es?

Estado de animo euférico y exaltado,
ausencia de fatiga, suefo y hambre.
Aceleracion del ritmo cardiaco y aumento
de la presidn arterial.

Efectos




Cocaina

Complicaciones psiquidtricas: crisis de
ansiedad, disminucién de la memoria vy
de la capacidad de concentracion. Psicosis
cocainica: ideas paranoides que llevan
a la persona a un estado de confusion,
pudiendo producir verdaderas crisis de
panicoy cuadros alucinatorios. Trastornos
nutricionales: bulimiay anorexia nerviosa.
Alteraciones neuroldgicas: cefaleas o
accidentes cerebro-vasculares como el
infarto cerebral. Cardiopatias (arritmias)
y problemas respiratorios (disnea o
dificultad pararespirar). Se puede afirmar
qgue el grado de dependencia psicoldgica
es uno de los mas elevados entre las
diferentes sustancias psicoactivas.

Consecuencias del
consumo a largo
plazo

Echelecabeza. (2018). Cocaina. https://

Referencias .
www.echelecabeza.com/cocaina/

Tabla 19. Efectos y consecuencias del consumo de anfetaminas

Anfetaminas

La anfetamina (1-fenilpropan-2-amina)
es un derivado quimico de la efedrina.
La anfetamina es un potente estimulante

(Qué es? del sistema nervioso central. Puede
consumirse esnifada o por via oral.
También puede fumarse (requiere una
pipa especial) o inyectarse.




Anfetaminas

Los principales efectos son: sensacion
de bienestar, incremento en el nivel de
alertay en la capacidad de concentracidn,
disminucién de las sensaciones de
cansancio, suefo y hambre, y dilatacién
pupilar.Pueden presentarse efectos
no deseados tales como: taquicardia,

Efectos incremento del ritmo respiratorio y de la
presién arterial, hipertermia, insomnio.
Otros efectos secundarios son dolor de
cabeza, boca seca, dificultades para orinar
o para alcanzar la ereccion. Cuando su
consumo es habitual y abusivo existe la
posibilidad de que aparezcan episodios
convulsivos y psicdticos.

Los efectos a largo plazo incluyen riesgo
Consecuencias del de adiccidn, riesgo de contraer VIH vy
consumo a largo hepatitis, problemas dentales graves,
plazo comezon intensa que origina lesiones en
la piel al rascarse y paranoia.

Echelecabeza. (2018). Anfetamina. https:/

Referencias .
www.echelecabeza.com/anfetamina/

Tabla 20. Efectos y consecuencias del consumo de inhalantes

Inhalantes

Sustancias volatiles que producen
vapores quimicos que se pueden inhalar
para provocar efectos psicoactivos o de
alteracion mental.

:Qué es?




Inhalantes

Efectos

Efectos esperados por sus consumidores:
estimulacion sensorial placentera,
euforia y aumento del deseo sexual,
efecto vasodilatador de los musculos
lisos que rodean los vasos sanguineos
y con ello facilitan el paso de la sangre,
efecto de relajantes musculares. Efectos
indeseados: aumento de la presidn
intracraneal, dolor de cabeza, taquicardia,
mareos, debilidad, palidez, sensacién
de calor, nausea, vémito, irritaciones
alrededor de los labios, mejillas, nariz y
dermatitis.

Consecuencias del
consumo a largo
plazo

Dafios en el higado o los rifiones, dafios en
la médula Osea, pérdida de coordinacion
y espasmos de las extremidades (debido
al dafio neuroldgico), disminucién en los
tiempos de reaccién o reflejo (causado
por problemas cerebrales), disminuye el
sistema de defensa contra infecciones e
induce la ruptura de células sanguineas
causando anemia (especialmente
hemolitica) y neumonia lipoidea.

Referencias

Echelecabeza. (2018). Inhalantes. https://
www.echelecabeza.com

Tabla 21. Efectos
tranquilizantes

y consecuencias del consumo de

Tranquilizantes

(Qué es?

Los farmacos sedantes son aquellos que
tienen la propiedad de disminuir la activacién
y moderar la excitacion. Por su parte, los
farmacos hipnéticos se caracterizan por
generar efectos como la somnolencia y
colaborar con el inicio y mantenimiento
del suefio. Dentro de este Ultimo grupo se
pueden clasificar algunos antidepresivos,
barbitdricos y benzodiacepinas (BZP).



https://www.echelecabeza.com
https://www.echelecabeza.com

Tranquilizantes

Efectos

Estos medicamentos se caracterizan por ser
grandes depresores del sistema nervioso
central (SNC) y por generar efectos
sobre neuroquimicos tales como: GABA,
serotonina y dopamina. Por lo general se
busca el efecto tranquilizante, profundo o
de sedacion que estas producen ademas
de la relajacién muscular en algunos casos
y disminucién en la reaccién de estimulos
dolorosos. También, pueden provocar un
estado desinhibido y algo de euforiaen la
etapa temprana de la sedacion.

Consecuencias del
consumo a largo
plazo

La sobredosis puede producir:
descoordinacién motora, somnolencia
o inconciencia, dificultad respiratoria
marcada y dificultad para hablar. El abuso
a largo plazo de estas sustancias genera
dependencia fisica y psiquica, deterioro de
las habilidades cognitivas (especialmente
pérdida de la memoria) y afectacion severa
de las funciones sexuales.

Referencias

Echelecabeza. (2018). Psicofdrmacos
hipndticos y sedantes. https://www.
echelecabeza.com/psicofarmacos-
hipnoticos-y-sedantes/

Tabla 22. Efectos
alucindgenos

y consecuencias del consumo de

Alucinégenos

(Qué es?

Los alucindgenos son drogas que causan
alucinaciones, es decir, alteraciones
profundas en la percepcion de la realidad
del usuario. Bajo la influencia de los
alucindgenos, las personas ven imagenes,
oyen sonidos y sienten sensaciones
que parecen reales pero que no existen.
Algunos alucinégenos también producen
oscilaciones emocionales rapidas eintensas.




Alucinégenos

Susceptibilidad emocional, aumento o
descenso de ansiedad. Modulaciones
en el comportamiento interpersonal.
Mayor sensibilidad a estimulos sonoros
y visuales en general. Alteraciones de
la propia imagen corporal. Distorsiones
visuales que suelen ser simplemente
ilusiones, aunque pueden en ocasiones
sertambién alucinaciones (indistinguibles
Efectos de la realidad). Sinestesia de todo tipo.
Contorsion de la percepcion del tiempo, al
sentir que se detiene, o que va hacia atras
o se acelera. Percepcidn perturbada del
mundo externo, en cuanto algo inestabley
escurridizo. Estimulacién del pensamiento,
ocasionando el paso aceleradode unaidea
a otra. Disrupcién cognitiva o conceptual,
algo que se ha interpretado como
confusion o cuadros psicoticos.

Consecuencias del Alteraciones visuales, pensamiento
consumo a largo desorganizado, paranoia, cambios del
plazo estado de animo.

Echelecabeza. (2018). Entedgenos. https://

Referencias
www.echelecabeza.com/enteogenos/

Tabla 23. Efectos y consecuencias del consumo de opiaceos

Opiaceos

Los opioides son una clase de drogas
gue incluyen la droga ilegal heroina, los
opioides sintéticos (como el fentanilo) y
ciertos analgésicos que estan disponibles
legalmente con prescripcion médica,
como la oxicodona (OxyContin®), la
hidrocodona (Vicodin®), la codeina, la
morfina y muchos otros.

{Qué es?




Opiaceos

Efectos

Sensacion de bienestar, relajacidon,
reduccion de la ansiedad, eliminacion
de las sensaciones de dolor y cansancio,
euforia carente de sobreexcitaciéon y
tensidn. Sus efectos secundarios son:
nauseas y vomitos, extrema contraccion
pupilar, enrojecimiento facial y picor,
hipotensidn, baja temperatura corporal,
flacidez muscular y rigidez. Su uso habitual
puede afectar al equilibrio hormonal y
sistema inmunoldgico, lo que puede alterar
el ciclo menstrual y reducir las defensas
del organismo.

Consecuencias del
consumo a largo
plazo

Adiccidn, infecciones cardiacas, infecciones
pulmonares, dolor muscular crénico.

Referencias

Echelecabeza. (2018). Opidceos. https://
www.echelecabeza.com/infosustancias/







CAPITULO 4

ANALISIS DE LA APLICACION DE ENCUESTAS
DE DETECCION DE CONSUMO DE ALCOHOL,
TABACO Y SUSTANCIAS PSICOACTIVAS

Gabriel Jaime Vélez Hoyos’

a encuesta aplicada fue la de Riesgo de Sustancias

Psicoactivas, de la Organizacion Mundial de la Salud (OMS),
Prueba OMS-ASSIST V3.0. Para su aplicaciéon se cumplid con
el siguiente protocolo:

e Fase previa a la aplicacion de la encuesta

o LecturadelManual de la Prueba OMS con el equipo
del Observatorio. Prueba de deteccién de consumo
de alcohol, tabaco vy sustancias (ASSIST). Manual

para uso en la atencidn primaria.

o Definicion del publico que responderia la encuesta:
estudiantes de grado 10° de instituciones educativas
ubicadas en los siguientes lugares de la jurisdiccion
eclesial de la Didcesis de Caldas:

e LaAlbania

e Instituto SanJosé en Angeldpolis

7 Docente de tiempo completo del programa de Psicologia de Unilasallista Corporacién
Universitaria. Coordinador del Centro de Atencidn Psicoldgico Lasallista, psiclogo de
la Universidad de San Buenaventura, magister en Educacién y Desarrollo Humano de la
Universidad de Manizales.



https://www.paho.org/hq/dmdocuments/2011/consumo-sustancias-Assist-manual.pdf
https://www.paho.org/hq/dmdocuments/2011/consumo-sustancias-Assist-manual.pdf
https://www.paho.org/hq/dmdocuments/2011/consumo-sustancias-Assist-manual.pdf

e Liceo Integrado Santo Tomas de Aquino en Titiribi
e Institucion Pascual Correa Flérez en Minas de Amaga

e Institucién Educativa Rural Los Angeles en La Estacién,
Angelodpolis

e Institucion Educativa San Fernando en Amaga

e ColegioJosé Maria Bernal en Caldas

Figura 2. Aplicacion de la encuesta

Nota: registro fotografico de Joana Baena, encuestadora, estudiante de
Licenciatura en Educacién Infantil de Unilasallista

o Autorizacion Previa de la respectiva direccion de
la institucion educativa en la que se aplicaria la
encuesta.

o Tener el consentimiento informado de padres de
familia.




e Fase de aplicacién de la encuesta en los grupos de
estudiantes

o

Saludoy agradecimiento: contextualizar la razén de
la aplicacion de la encuesta en clave de los beneficios
del Observatorio.

Introduccidn tematica:

= Razones por las que el Observatorio de
Realidades Sociales y Pastorales de la Didcesis
de Caldas analiza diversos fendmenos en
la sociedad y ha priorizado como una de las
tematicas fundamentales la prevencion del
consumo de sustancias psicoactivas, a partir de
la deteccidn de dicha situacion.

= |Invitacion a respuestas sinceras a la encuesta
de la Organizacion Mundial de la Salud sobre el
riesgo de consumo de sustancias psicoactivas.

= Informacién sobre anonimato de las respuestas
gue seran utilizadas solo como datos generales
para el estudio académico y de acompafiamiento
social en la promocidn de la salud mental.

e Proceso metodoldgico

o

Cadaestudiante tuvo acceso al texto digital oimpreso
de la encuesta. Se promovié desde el equipo del
Observatorio el uso del texto digital por la facilidad
de sistematizacion inmediata.

Se respondio la encuesta de manera auténoma e
independiente, de acuerdo con la realidad de cada
persona, sin tener que registrar el nombre.

Se indico a los estudiantes que las personas que
entregaban las encuestas estaban solo para
responder inquietudes técnicas o de comprension




de los conceptos, en caso de requerirlo, para evitar
interferir con las respuestas.

Quienes cumplieron el servicio de encuestadores
estuvieron muy atentos a las preguntas que pudieran
surgir sin salirse de la pregunta ya formulada, nidar
opiniones de experiencias personales.

Se recordd a los encuestadores abstenerse de
juzgar o emitir juicios de valor, asi como procurar
expresiones imparciales en el lenguaje verbal y
corporal.

Se contaba con asistencia profesional de parte del
colegio a través de un docente o lider del grupo, en
caso de percibir dificultades en el manejo del grupo
de estudiantes.

Se reiterd el agradecimiento anticipado por la
honestidad al responder la encuesta que aportara
datos significativos para el aprendizaje de como
abordar el fendmeno de las sustancias psicoactivas
en la zona.

Se entrego, seguin las situaciones en cada institucion
educativa, el texto impreso o el vinculo o cédigo QR
para el acceso a la encuesta, ya fuese haciendo uso
del computador o del celular.



4.1 RESULTADOS DE LA APLICACION DE LA ENCUESTA DE
DIAGNOSTICO DE CONSUMO DE SUSTANCIAS PSICOACTIVAS

Figura 3. Registro fotografico de la presentacion de resultados
de la encuesta

Nota: registro fotografico Lina Acosta Quiroz.

Se aplicaron 541 encuestas en los siguientes rangos de
edad: 76,9 % menores de 18 anos; 17,6 % entre 18 y 25 anos
y 5,5 % entre 26 y 40 afos.

Figura 4. Encuestados por rango de edad

Rango de edad

541 respuestas

Menor de 18 afios

Entre 18 y 25 afios
Entre 26 y 40 afios
Entre 41y 55 afios

Mayor de 56 afios




EL 76,9 % de los encuestados son menores de 18 afos,
lo que los situa evolutivamente como una poblacion en alto
riesgo ya que muchos procesos bioldgicos a nivel cerebral
contindan desarrollandose, tales como la maduracién de
zonas orbitofrontales que son encargadas de la planeacion,
la inhibicidn de la conducta y de la autorregulacion.

Figura 5. Resultados de la pregunta: ;Cuales de las siguientes
sustancias ha consumido alguna vez?

A lo largo de su vida, cuéles de las siguientes sustancias ha consumido alguna vez? (solo para usos no-médicos)
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Se puede observar que casi la totalidad de la muestra
evaluada ha tenido algun tipo de consumo de bebidas
alcohdlicas, mientras que cerca del 18,5 % ha consumido
cannabis otabaco. Estos hallazgos sefialan puntos a profundizar,
pues estas tres sustancias son identificadas como drogas de
entradaoinicio, dado que tanto el alcohol como el cigarrillo son
socialmente aceptados. Ademads, es preocupante el consumo
entre los grupos etarios mas jovenes, dado que en este periodo
evolutivo son especialmente importantes los amigos y las redes
de apoyo social.

Las respuestas a la pregunta En los ultimos tres meses,
;con qué frecuencia ha tenido deseos fuertes o ansias de
consumir (;primera droga, segunda droga, etc.?) arrojan
una alerta que al abordarla puede prevenir el paso a la
dependencia, ya que el consumo de sustancias, en general,
puede llegar a estar relacionado con el manejo de la activacion




emocional y la percepcién de la necesidad de consumo de
cualquier tipo de sustancia.

Figura 6. Resultados de la pregunta: En los ultimos tres
meses, ;con qué frecuencia ha tenido deseos fuertes o ansias
de consumir (;primera droga, segunda droga, etc.?)

En los dltimos tres meses, scon qué frecuencia ha tenido deseos fuertes o ansias de consumir (primera droga, segunda droga, etc.)?
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El alcohol, el tabaco, el cannabis y los tranquilizantes se
reportan con consumo de mas de dos veces en los ultimos tres
meses, inclusive alrededor de cincuenta estudiantes reportan
un consumo semanal. Esto configura un consumo frecuente y
debetenerse en cuenta elimpacto de estas drogas en el proceso
de mielinizacidon neuronal, dado los estudios que demuestran
el efecto de las sustancias psicoactivas sobre los procesos de
aprendizaje (Navalény Ruiz, 2017).

Figura 7. Resultados de la pregunta: En los ultimos tres meses
icon qué frecuencia le ha llevado su consumo a problemas
de salud, sociales, legales o econdmicos?

En los ultimos tres meses, scon qué frecuencia le ha llevado su consumo de (primera droga, segunda droga, etc) a problemas de salud, sociales,
legales o econémicos?
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Los resultados dan cuenta que el consumo de sustancias se
ha relacionado con un mayor nivel de propensidn a la violencia,
alausentismo escolary en general a conductas de riesgo fisico.
El consumo frecuente de SPA altera el funcionamiento de
zonas orbitofrontales que tienen que ver con la planeacién
y autorregulacién del comportamiento (Acosta et al., 2009).

Las respuestas ala pregunta En los ultimos tres meses ;con
que frecuencia dejé de hacer aquello que se espera de usted
habitualmente por el consumo de (primera droga, segunda
droga, etc.)? evidencian una conducta de muy alta dependencia,
en la cual las acciones demandas por los demas no estan siendo
cumplidas, lo que seifala un aplazamiento del deber por el
consumo. Si bien se reporta un nimero bajo, se debe tomar
como una alerta ya que cincuenta jovenes aproximadamente
lo reportan como consecuencia del uso de alcohol.

Figura 8. En los ultimos tres meses ;con que frecuencia dejé
de hacer aquello que se espera de usted habitualmente por
el consumo de (primera droga, segunda droga, etc.)?

En los Gltimos tres meses, ¢con qué frecuencia dejo de hacer lo que se esperaba de usted habitualmente por el consumo de (primera droga,
segunda droga, etc.) ?
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Enelcasodelapregunta;Un amigo, un familiar o alguien mas
ha mostrado preocupacion por su consumo de (primera droga,
segunda droga, etc.) ? los resultados generan preocupacion por
el nimero de respuestas positivas. Dejan ver como el consumo
es visible paratercerosy codmo esta practica esta afectando al
estudiante consumidor. Es ya una respuesta que evidencia el
entornoinmediato del estudiante. Deja de ser una apreciacion
subjetiva del consumidor.




Figura 9. ;:Un amigo, un familiar o alguien mas ha mostrado
preocupacion por su consumo de (primera droga, segunda
droga, etc.)?

+Un amigo, un familiar o alguien més alguna vez ha mostrado preocupacion por su consumo de (primera droga,
segunda droga, etc) ?
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LLLLELLE

cO 925 s e
Ta‘oa Be\“ho\\cas Car\r\a‘o‘ coc? Qe\af“‘ \\(\a\a“ qu\\\7— KE Cmo% aceo

La pregunta ;Ha intentado alguna vez controlar, reducir
o dejar de consumir (primera droga, segunda droga, etc.) y
no lo ha logrado? arrojo resultados en los que destacan dos
elementosimportantes: el primero es una evidente incapacidad
del sujeto para liberarse del consumo, lo que es ya una clara
muestra de dependencia (psicoldgica o fisica) y lo segundo es
que los opiaceos siguen apareciendo con un consumo que Si
bien pareciera bajo, habla de personas que podrian desarrollar
una altisima dependencia fisica ya que existen receptores
especificos en el cerebro para este tipo de drogas.

Figura 10. ;Haintentado alguna vez controlar, reducir o dejar
de consumir (primera droga, segunda droga, etc.) y no lo ha
logrado?

¢Ha intentado alguna vez controlar, reducir o dejar de consumir (primera droga, segunda droga, etc.) y no lo ha logrado?
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Las respuestas a la pregunta: ;Ha consumido alguna vez
droga por via inyectada? muestra que de los encuestados
cinco estudiantes han dado el paso a drogas duras como las
inyectables. Drogas que ademas de estar relacionadas con alta
dependenciafisica generan riesgo de contagio de enfermedades
como la hepatitisy el VIH, entre otras. Se debe tener en cuenta el
altoimpacto que el inicio de consumo de estas sustancias tiene
en un mayor nivel de propension a la violencia, al ausentismo
escolar y en general a conductas de riesgo fisico.

Figura 11. ;Ha consumido alguna vez droga por via inyectada?

sHa consumido alguna vez alguna droga por via inyectada? (solo para usos no-médicos)

541 respuestas

@ No nunca
@ Sienlos uUltimos 3 meses

Si, pero no en los Ultimos 3 meses




CAPITULO 5

AN[\LI§IS PLANES DE DESARROLLO:
PREVENCION, CONSUMO Y REHABILITACION
DE LA DROGADICCION

Javier Jaramillo Alzate®

e acuerdo con la metodologia acordada de participacion

de proyectos de aula de la asignatura Observatorio Social
del programa de Comunicacion y Periodismo de Unilasallista
Corporacién Universitaria, se revisaron los planes de desarrollo
de los municipios de la jurisdiccidn eclesiastica de la Didcesis
de Caldas. Los documentos se analizaron a partir de los
siguientes aspectos relacionados con la variable analizada
por el Observatorio de Realidades Sociales y Pastorales de la
Didcesis de Caldas:

e ;Qué contempla el plan de desarrollo de la zona frente
al consumo de drogas?

e ;Quécifras setienen sobre el consumo de drogas en la
zona en los ultimos cinco afios?

e ;Qué instituciones trabajan de manera organica o
integrada con el municipio frente al consumo de drogas?

8  Sociologo de la Universidad Autonoma Latinoamericana de Medellin. Oyente y ciudadano
al servicio de (a vida. Moderador y facilitador de conversaciones estructurales con vision
sistémica, artesano del método Laboratorio de Soluciones VIABLES, con experiencia en
investigacidn, formulaciony evaluacion de impactoy sistematizacidn de proyectos sociales
y procesos de formulacion participativa de planesy proyectos.




En el analisis se incluyd el texto Perfil de desarrollo
subregional: subregion Suroeste de Antioquia (Henao
Rodriguez et al., 2021)°. Trabajo de cuya autoria participan
el Consejo Territorial de Planeacion de Antioquia (CTA) y la
Gobernacion de Antioquia. Es un documento de cuarentay dos
paginas que contiene la siguiente informacién de interés para
el Observatorio Social de la Didcesis de Caldas:

1. Metodologia

2. Caracterizacidén regional (geograficas, dinamicas
poblacionales, sociales, econdmicas, servicios publicos
y asistenciales, ambientales y de competitividad)

3. Potencialidades y restricciones al desarrollo y la
competitividad del Suroeste Antioquefio

4. Potencialidadesy restricciones subregionales

5. Estrategias de desarrollo sostenible y competitivo
diverso para las regiones del Departamento de Antioquia
(restriccidon y potencialidad estructural subregional,
estrategia organizativa, de gestién del conocimiento,
de gestion social, de sostenibilidad y diversidad, de
accesibilidad y conectividad e institucional y regulatoria).

El Perfil de desarrollo subregional: subregion Suroeste
de Antioquia despliega de fondo motivos para apuntalar lo
que considera la “potencialidad estructural subregional’ y la
“estrategia subregional” a saber (2021, p.39):

Alto potencial econdmico en la produccion de café,
actividades agropecuarias, minera y turistica que han
dinamizado la economia de la subregién con buena
accesibilidad y conexiones con Chocd y el Occidente y
Centro de Colombia. (...)

Articulacién al Chocd biogeogriafico y conexidn con el

occidentey centro del pais que permita afianzar el desarrollo

9 Eldocumento esta disponible en https://ctpantioguia.co/wp-content/uploads/2021/09/
Perfil-de-desarrollo-Suroeste.pdf


https://ctpantioquia.co/wp-content/uploads/2021/09/Perfil-de-desarrollo-Suroeste.pdf
https://ctpantioquia.co/wp-content/uploads/2021/09/Perfil-de-desarrollo-Suroeste.pdf

cafetero, agropecuario, minero, turistico e industrial
sostenible, mediante estrategias de diversificacién y
tecnificacidon que impulsen su vocacidon exportadora.

El documento hace referencia a la salud y al microtrafico,
sin alusidn a las categorias drogas, drogadiccion, sustancias
psicoactivas, salud mental.

Sobre salud destaca la mortalidad por infarto agudo de
miocardio en Antioquia y la mortalidad por desnutricién en
menores de cinco anos (2021, p. 24) y casos de COVID-19 en
Antioquia.

En cuanto al microtrafico se refiera a él como una restriccion
que “hagenerado la alteracion de la seguridad con presencia de
generacidon deviolencia” (2021, p. 36) y afirma que “a causade
la presencia de grupos al margen de la ley la subregion cuenta
con una alta insercién de microtrafico y violencia alterando la
seguridad del territorio” (2021, p. 38).

5.1 ANALISIS DE LAS CATEGORIAS DROGA(S), DROGADICCION,
SUSTANCIAS PSICOACTIVAS, SALUD MENTAL EN LOS PLANES
DE DESARROLLO DE LOS MUNICIPIOS QUE CONFORMAN LA
DIOCESIS DE CALDAS

5.1.1 Amagd 2020-2023: Juntos por la equidad. Territorio de la cuenca
de La Sinifand™

ElPlan de DesarrolloJuntos por la equidad es un documento
de 312 paginas estructurado en nueve partesy con siete lineas
estratégicas:

10 Eldocumento esta disponible en https://www.amaga-antioquia.gov.co/Transparencia/
PlaneacionGestionyControl/PLAN%20DE%20DESARROLL0%202020-2023%20
AMAG%C3%81,%20JUNT0S%20P0R%20LA%20EQUIDAD. pdf



https://www.amaga-antioquia.gov.co/Transparencia/PlaneacionGestionyControl/PLAN%20DE%20DESARROLLO%202020-2023%20AMAG%C3%81,%20JUNTOS%20POR%20LA%20EQUIDAD.pdf
https://www.amaga-antioquia.gov.co/Transparencia/PlaneacionGestionyControl/PLAN%20DE%20DESARROLLO%202020-2023%20AMAG%C3%81,%20JUNTOS%20POR%20LA%20EQUIDAD.pdf
https://www.amaga-antioquia.gov.co/Transparencia/PlaneacionGestionyControl/PLAN%20DE%20DESARROLLO%202020-2023%20AMAG%C3%81,%20JUNTOS%20POR%20LA%20EQUIDAD.pdf

1. Presentacion

Fundamentos, principios y descripcion lineas estratégicas
Metodologia de formulacion

Despliegue de desarrollo

Formulacion estratégica del plan de desarrollo

o o &~ W N

Lineas estratégicas:

6.1. Mineria y ambiente sostenible

6.2. Amaga: polo de desarrollo econémico
6.3. Entornos saludables

6.4. Oportunidades educativas y culturales para un
mejor manana

6.5. Seguridad para construir un territorio sostenible
6.6. Desarrollo humano integral
6.7. Fortalecimiento institucional
7. Estrategia financiera del plan
8. Sistema de seguimiento, control y medicion del plan
9. Bibliografia (Concejo Municipal de Amaga, 2022).

El Plan de Desarrollo Amaga 2020-2023 no menciona
ningun aspecto de consumo de sustancias psicoactivas en las
treintay cuatro ocasiones en las que aborda temas relacionados
con salud mental. El concepto de salud mental se trata en la
linea estratégica desarrollo humano integral como:

e Causadirectadel problema (“bajos recursos econdmicos
para el desarrollo de programa de salud mental”) y
“desconocimiento en toda la poblacion de las rutas de
atencién en salud mental” (p. 106).




e Compromiso de atencién a grupos vulnerables y
morbilidad por salud mental en ninez y adolescencia
(p. 175).

e Diagndstico de morbilidad por salud mental en ninez y
adolescencia (pp. 179, 187, 188).

e Problematica en la poblacidén adulto mayor (p. 183).

e Capitulo del item habitantes de/en calle y promesa de
brindar acompanamiento psicoldgico para la rehabilitacion
y resocializacidn de los habitantes de/en calle (p. 186).

e Necesidad de una caracterizacion (p. 189).

e Indicador de acciones de promocion y prevencidn para
generar habilidades de autocuidado e informar sobre
enfermedades crénicas no transmisibles, salud sexual
y reproductiva, salud nutricional, salud oral y visual,
salud prey neonatal, salud mentaly adicciones, a través
del convenio de salud publica con el ESE, despliegue
de salud publica para el mejoramiento de la calidad de
vida del programa de prevencion, promocion y educacion
para el cuidado de la salud. (p. 109).

e Programa Mi profe para el mejoramiento de la salud
mental de los docentes, estrategia de fortalecimiento
del talento humano educativo (p. 127).

Es de indicar entonces que, en las primeras ocasiones en
las que el Plan de Desarrollo 2020-2023 de Amaga aborda el
tema de salud mental, lo hace aludiendo, como causa directa
del problema, al “desconocimiento en toda la poblacion de las
rutas de atencion en salud mental” (p. 106), al indicador de
operatividad de la fuerza publica (p. 135); al factor de riesgo
del diagndstico situacional del compromiso justicia, seguridad
y paz (p. 137); al producto del programa Amaga le apuesta a

11 Enadelante las citas de paginas corresponden al contador de (a barra del pdfy no de
la numeracion interna del documento.




la prevencion en pro de la seguridad ciudadana de la meta-
resultado “disminuir los indices de inseguridad y de violencia”,
2.000 nifos, ninas y adolescentes beneficiarios de campanas
preventivas mediante el programa DARE y ABRE TUS 0JOS
en las instituciones educativas para prevenir que los jévenes
caigan en el consumo de drogas (pp. 142y 243).

5.1.2 Angeldpolis 2020-2023: Creemos en Angeldpolis'

El Plan de Desarrollo Creemos en Angeldpolis es un
documento de 247 paginas estructurado en cuatro capitulos
a los que antecede un preambulo con una presentacion,
fundamentos, marco legal, enfoques del PDT, articulaciones,
dimensiones del desarrollo y la metodologia.

El capitulo 1 presenta un mddulo diagndstico con una
caracterizacion del municipioy las cuatro lineas estratégicas, con
sus respectivos sectores y programas. Las lineas estratégicas
son:

Linea estratégical: Creemos en Angeldpolis equitativo,
incluyente y con bienestar.

Linea estratégica2: Creemosen Angeldpolisemprendedor,
productivo y con Competitividad.

Linea estratégica3: Creemos en Angeldpolis sostenible,
coninnovacion verde, resiliente y con
gestién del riesgo.

Linea estratégica4: Creemosen Angeldpolisinstitucional,
de buen gobierno, seguridad y con
participacién ciudadana.

Elcapitulo 2 presenta el médulo de planeamiento estratégico,
con marco teleoldgico y lineas estratégicas: sectores y
programas.

12" ELdocumento esta disponible en http://www.angelopolis-antioquia.gov.co/planes/
plan-de-desarrollo-creemos-en-angelopolis-2020-2023
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En el capitulo 3 esta el mddulo financiero con el plan de
inversionesy en el capitulo 4 se presenta elmddulo de ejecucion,
seguimiento, evaluacion y rendicidn de cuentas.

En el plan se menciona la palabra salud mental en seis
ocasiones: como componente nimero 3 (p. 46); comotensidny
problema en la dimensidn de convivencia social en el diagndstico
del Plan Territorial de Salud vigente (p. 48); como promesa de
accion preventiva, actualizacion y ejecucion de politica publica
de salud mental y adicciones (p. 164).

Las palabras droga, drogadiccidn o psicoactivos en cuatro
ocasiones: como parte de las IPS (p. 50); como segundo factor
de problemas de convivencia en el municipio (p. 139); como
causadeinseguridad (p. 139) y como compromiso de desarrollo
de acciones de prevencion del alcoholismo, la drogadiccion y
la buena utilizacion del tiempo libre en el componente nimero
3 del plan dedesarrollo: Dimension convivencia social y salud
mental (p. 164).

5.1.3 Armenia-Mantequilla 2020-2023: Armenia es de todos y para
todos™

El Plan de Desarrollo Armenia es de todos y para todos es
un documento de 164 paginas estructurado en ocho partes,
ademas de glosario y bibliografia. Las primeras cuatro partes
dan cuenta de: una presentacion o visidon de la propuesta,
una estructura del plan de desarrollo y la metodologia de
formulacidn que incluye ciudadania participativa y funcionarios
del municipio. Luego informacion del municipio y estructura del
plan de gobierno. Le siguen cuatro capitulos con el siguiente
contenido:

13 Eldocumento esta disponible en http://www.armenia-antioquia.gov.co/noticias/plan-
de-desarrollo-armenia—2020—2023
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e Capitulo 1. Diagndstico de la entidad territorial de
caracter sectorial, poblacional; proyectos estratégicos
y normasy propdsito que oriental el plan de desarrollo.

e Capitulo 2. Estrategias de la entidad y seis lineas
estratégicas:

Linea estratégica01. Educacion, saludy soluciones
a necesidades badsicas
insatisfechas.

Linea estratégica02. Comunicacién interna vy
externa.

Linea estratégica 03. Infraestructura publica y
privada.

Linea estratégica 04. Bienestar social.
Linea estratégica 05. Enfoque en agro y turismo.

Linea estratégica 06. Mejores oportunidades para
todos.

e Unidad [capitulo] 3. Plan deinversidn por linea estratégica
y sectores.

e Capitulo 4. Sistema de seguimiento, monitoreo y
evaluacion.

ElPlan de Desarrollo de Armenia 2020-2023 menciona en
nueve ocasiones las palabras droga, drogadiccion o psicoactivos
y dos veces la palabra salud mental.

Las primeras aparecen como un factor asociado a la
violencia intrafamiliar'* en la zona rural del municipio (p. 33);
y al senalar: producto, indicador de producto, unidad de
medicidn y meta del cuatrienio de la tabla de indicadores del

T4 Temaque se resalta en negrilla por corresponderauna de las variables de las que dard
cuenta el Observatorio Social de la Didcesis de Caldas a partir del sequndo semestre de 2023.



plan en la Linea estratégica 1: Educacidn, salud y solucidn
de necesidades basicas insatisfechas, en lo relacionado con
el sector salud y proteccidn social, con los programas de
Salud con calidad para todos y todas: servicios y campanas
(p.55). Con una asignacion presupuestal de COP 8.243.216
(pp. 114y 142), en promedio son dos millones porano y un
poco mas en los dos ultimos afios del cuatrienio.

El concepto de salud mental aparece dos veces. Una de
ellas asociado al desarrollo de vida sana y potencialidades
como atributo del deporte y la recreacidn (p. 28) y, en la otra
ocasion, como argumento para el desarrollo de actividades con
poblacidn en situacion de discapacidad (p. 34).

5.1.4 Caldas 2020-2023: Caldas territorio transformador’

ELPlan de Desarrollo Caldas territorio transformador es un
documento de 311 paginas, con cuatro lineas estratégicas y
estructurado en nueve partes con sus anexos. Las tres primeras
partes desarrollan:

1. Presentacion
2. Proyecto de Acuerdo

3. Generalidades del Plan de Desarrollo del municipio de
Caldas.

Las lineas estratégicas del Plan de Desarrollo se empiezan
apresentardel punto 4 al7,dando cuenta encadaunadeellas
de la situacion actual, los componentes y los programas:

e Lineaestratégical. Equidad e inclusién para la
transformacion social.

15 Documento disponible en https://caldasantioquia.gov.co/wp-content/uploads/2022/05/

PLAN_DESARROLLO_CALDAS_2020_2023.pdf
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e Lineaestratégica2. Transformaciéon para la
productividady elemprendimiento.

e Lineaestratégica3. Habitat al servicio de la
transformacién sostenible del
territorio.

e Lineaestratégica4. Gobernanzaparalatransformacion
de la esperanza en confianza
ciudadana.

Las dos ultimas partes presentan el plan financiero en el
punto 8 y el seguimiento y evaluacion en el punto 9.

El Plan de Desarrollo Caldas 2020-2023 menciona once
veces las palabras: droga, drogadiccidn o psicoactivos y dieciséis
veces la palabra salud mental.

Las primeras aparecen como promesa de busqueda de
medidas para atender los problemas que afrontan los jovenes
relacionados con embarazo adolescente, enfermedades de
transmision sexual, consumo de alcohol, identificaciones
sociales y componente de politica de juventud (p. 82).

Senala el Plan de Desarrollo que el municipio de Caldas
cuenta con una politica publica de salud mental (Acuerdo
Municipalno.013 de 2017). Ademas, reporta que, a partir del
informe situacional de la niflez presentado por la Comisaria
de Familia respecto a la salud mental de los adolescentes
escolarizados del municipio de Caldas, se pudo identificar
para 2019 que “uno de cada tres adolescentes percibe que su
familia funciona bien; uno de cada cinco adolescentes percibe
que existe una disfuncion severa en su familia” (pp. 74y 75).
También da cuenta el texto del Plan de Desarrollo de Caldas la
existencia del Programa 5 para el fortalecimiento a docentes
y directivos docentes en salud mental (p. 117).

En este aspecto se relacionan acciones para “garantizar
entornos escolares segurosy libres del expendio y consumo de



drogasy alcohol, y del reclutamiento por explotacion sexual” (p.
112); asicomo con el propdsito, declarado en el Componente 4:
Justicia y seguridad de “contribuir a la disminucion de las areas
afectadas con rentas ilicititas de alto impacto y de mercados
locales de droga” (p. 276).

En el Programa 1. Gestion de la seguridad ciudadana, la
convivencia, el acceso a la justiciay DDHH del ya mencionado
Componente 4: Justicia y seguridad, aparece como “acciones
para garantizar entornos escolares seguros y libres de la
amenaza de expendio y consumo de drogas” (p. 278). ElL
Programa 1, con diecinueve acciones tiene una asignacion de
COP 6.314.000.000.

ElPlan de Desarrollo Caldas 2020-2023 incluye, como uno
delosindicadores de resultados en el Componente 10. Salud y
bienestar la “elaboracidon de base de datos de casos de consumo
de sustancias psicoactivas” (p. 126).

En el Programa 8. Salud mental, se declaracomo uno de los
productos: “instituciones de salud y sociales con reporte de
casos de consumo de sustancias psicoactivas”. Este programa,
queincluye otros dos productos relacionados con “seguimiento
eintervencion atodos los casos de intento de suicidio ocurridos
en el municipio” y “seguimiento mensual del reporte al
SIVIGILA de casos notificados de violencia intrafamiliar en
las instituciones de salud y sociales”, tiene una asignacion de
COP 232.246.208 (pp. 130y 297).

5.1.5 Fredonia 2020-2023: Fredonia para todos'®

ELPlan de Desarrollo: Fredonia para todos es un documento
de 119 paginas estructurado en diez capitulos, ademas de la
bibliografia y anexos, asi:

16 Documento disponible en https://www.fredonia-antioquia.gov.co/Transparencia/
PlaneacionGestionyControl/PLAN%20DE%20DESARROLL0%202020-2023.pdf
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Capitulol  Presentacion general

Capitulo2  Diagndstico

Capitulo3  Componente estratégicoy programatico. Enel

»

»

»

»

que se presentan los siguientes componentes,
con larespectiva linea en cadaunodeellos, asi:

Componente desarrollo humano y buen gobierno

Linea: Fredonia para todos con desarrollo humano, paz,
democracia y legalidad

Componente econdmico, agropecuario y ambiental

Linea: Fredonia para todos con desarrollo econdmico,
rural y ambiental

Componente sociocultural
Linea: Fredonia paratodos con equidad e inclusidn social
Componente desarrollo territorial e infraestructura fisica

Linea: Fredonia para todos con planeacion estratégica,
vivienda digna y servicios publicos éptimos

Capitulo 4 Emergencia sanitaria coronavirus (COVID-19)

Capitulo 5 Nifiez, juventud y familia como protagonistas

del desarrollo

Capitulo 6 Plan de Inversiones

Capitulo7  Seguimiento y evaluacion

Capitulo8  Administracidon del riesgo

Capitulo 9 Metodologia

Capitulo 10. Registro fotografico, la comunidad participa

en la construccidn del Plan de Desarrollo
Municipal 2020-2023.



El Plan de Desarrollo Fredonia 2020-2023 menciona
ocho veces las palabras: droga, drogadiccion o psicoactivos.
En cuanto al concepto de salud mental, aparece en tres
ocasiones. Las primeras aparecen como asunto priorizado en
el diagndstico participativo con ninos, niflas y adolescentes (p.
74)y como soluciones propuestas por la comunidad (pp. 115,
116, 117). Luego, en la revision del programa de gobierno, se
menciona el esfuerzo en la identificacidn de acciones para la
prevencion del consumo de sustancias psicoactivas (p. 24).
Asi como accion en el Programa: primera infancia, infancia,
adolescencia y fortalecimiento familiar (p. 48) y accién del
Capitulo 5: Fredonia: la nifiez, la juventud y la familia como
protagonistas del desarrollo (p. 74).

El concepto de salud mental aparece como indicador de
accion de promocidn del programa Convivencia social y salud
mental (p. 70) con una asignacién presupuestal de COP
43.101.250 en el cuatrienio, en promedio 10,7 millones por
ano (p. 72), y meta de veinte acciones en el mismo periodo, o
sea, promedio 5 millones por ano. (p. 70).

5.1.6 Heliconia 2020-2023: En Heliconia somos mds, unidos'

El Plan de Desarrollo En Heliconia somos mas, unidos
presenta cinco lineas estratégicas. Es un documento de 298
paginas estructurado en ocho partes asi:

1. Presentacidén
2. Fundamentos del Plan de Desarrollo

3. Lineasestratégicas de las bases del Plan de Desarrollo
2020-2023:

Linea estratégica 1. Integracion territorial

17 Documento disponible en https://www.heliconia-antioquia.gov.co/planes/plan-de-
desarollo-2020-2023-en-heliconia-somos-mas-unidos
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Linea estratégica 2. Desarrollo humano, equitativoy
sostenible

Linea estratégica 3. Revitalizacion de la economia
Linea estratégica 4. Tejido social

Linea estratégica 5. Gobernabilidad, gobernanza y
buen gobierno

Plan plurianual de inversiones
Seguimiento al Plan de Desarrollo

Seguimiento al Plan de Desarrollo

N o o &

Compromisos de seguimiento y evaluacién del Plan
de Desarrollo

8. Anexo. Didlogos comunitarios.

ELPlan de Desarrollo Heliconia 2020-2023 menciona siete
veces las palabras droga, drogadiccion o psicoactivos y en
quince ocasiones, la palabra salud mental.

Las primeras aparecen en el Programa 7. Seguridad y
convivencia ciudadana, como voluntad de actualizary desarrollar
el Plan Integral de Seguridad y Convivencia Ciudadana (p. 149).
Luego, al sefalar como uno de los indicadores de este Programa
7:Declarar los 15 establecimientos educativos [del Municipio]
como ambientes sanos y libres de consumo de drogas (p. 150).
Asimismo: como necesidad priorizada en grupos vulnerables
(pp. 22 y 104), siendo factor relacionado con problemas de
salud mental en el municipio (p. 103); como indicador-meta
en el Programa 3: Convivencia social y salud mental, con estas
acciones (cuarenta jornadas de prevencion del consumo de
sustancias psicoactivas. Identificar los mitos relacionados con
el expendio y microtrafico de sustancias psicoactivas (p. 150).

El concepto salud mental aparece en el diagndstico del
sector salud y bienestar social, al hacer alusién a la salud




publica (p. 103). Indica que, de acuerdo con la politica publica
de salud mental del municipio formulada en 2015 (p. 103):
“una persona por cada familia esta en riesgo de presentar un
trastorno mental o emocional coherente, no solamente con la
herencia genética, sino también por casos relacionados con
violencia intrafamiliar, traumas asociados al abuso sexual, las
secuelas asociadas al consumo de sustancias psicoactivas”é.

También hace referencia el Plan de Desarrollo de Heliconia,
en el diagndstico de la politica antes mencionada, el consumo
de sustancias psicoactivas entre las problematicas de prioritaria
atencion (p. 104).

Comoindicadores diagndsticos de salud mental se presentan
latasa de homicidios y latasa de lesiones personales (p. 106).
Se cuenta con el Programa 3. Convivencia social y salud mental
(pp. 108y 109). Teniendo como indicador de producto cuatro
relacionados con la atencion a la salud mental, entre ellos como
meta para el cuatrienio: cuatro jornadas de “fortalecimiento de
los conocimientos del personal de la salud del municipio, para
la temprana deteccion de enfermedades de salud mental” (p.
109). Con una asignacion presupuestal de COP 29,2 millones
en el cuatrienio, promedio de 7,3 millones por afno. (pp. 156,
161,166y 171).

5.1.7 La Estrella 2020-2023: Siempre con la gente”

ElPlan de Desarrollo Siempre con la gente es un documento
de 196 paginas estructurado en trece partes que finalizan con
el plan plurianual de inversiones:

1. Generalidades municipio de La Estrella

2. Metodologia

18 Las negrillas son del presente texto para resaltar variables razon de analisis en el
Observatorio Social de la Didcesis de Caldas.

19 El documento esta disponible en https://www.laestrella.gov.co/uploads/entidad/
control/181b1-plan-de-desarrollo-territorial-la-estrella-2020-2023. pdf
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Objetivos de desarrollo sostenible
Articulacion con otros planes de desarrollo
Direccionamiento estratégico

Marco normativo

N o o W

Sintesis del programa de gobierno con las siguientes
dimensiones: desarrollo social, desarrollo, desarrollo
ambiental, desarrolloinstitucional e infraestructura para
el desarrollo

8. Enfoquesdelplandedesarrollo: territorial, de derechos
y diferencial

9. Contexto metropolitano

10. Proceso participativo

11. Diagndstico

12. Contexto situacional: con cinco ejes estratégicos
13. Plan estratégico

Plan plurianual de inversiones.

ElL Plan de Desarrollo de La Estrella 2020-2023 menciona
once veces las palabras droga, drogadiccion o psicoactivos;y
en siete ocasiones, la palabra salud mental.

Las primeras aparecen como requisito del modelo de accidn
integral territorial y de rutas integrales de atencién en salud
del Ministerio de Salud y Proteccién social (p. 97).

Se hace alusién a datos sobre casos de intoxicacion por
sustancias psicoactivas en los municipios delArea Metropolitana
del Valle de Aburra (pp. 101y 115). ELPrograma Salud publica
tiene entre sus indicadores de producto elindicador-meta para
el cuatrienio una “campania de gestidon del riesgo en temas de
consumo de sustancia psicoactivas” como “servicio de gestidn




del riesgo en temas de consumo de sustancias psicoactivas
implementadas” (p. 162).

El concepto de salud mental aparece nuevamente como
requisito del Ministerio de Salud y Proteccidén Social en la
Resolucion 2626 del 2019 para los momentos del proceso
de participacidn ciudadana (p. 97). Se menciona también al
hablar del flagelo de salud publica expresado en suicidios en
los municipios del Area Metropolitana del Valle de Aburra (p.
100). Deigual manera, al indicar el nUmero de actividades de
prevencion realizadas para la promocion de la salud mental 'y
la convivencia (p. 103), asi como al sefialar que en el Sistema
de Seguridad Social en Salud se deben manejar para la
poblacidn en general: “esquemas de salud mental, para evitar
situaciones emocionales complejas como el temor a enfermar,
las alteraciones del sueno, suicidios, brotes de rabia, el consumo
de sustancias psicoactivas y de alcohol en exceso al interior
de los hogares” (p. 120).

5.1.8 La Pintada 2020-2023: Es el momento?

El Plan de Desarrollo Es el momento es un documento de
233 paginas que después de la presentacidn e introduccion
esta estructurado en seis partes:

1. Componente estratégico

2. La transicion del programa de gobierno al plan de
desarrollo municipal

3. Pandemia

4. Generalidades

20 Disponible en http://www.lapintada-antioquia.gov.co/politicas-y-lineamientos/plan-
de-desarrollo-2020—2023-es-el-momento



http://www.lapintada-antioquia.gov.co/politicas-y-lineamientos/plan-de-desarrollo-2020--2023-es-el-momento
http://www.lapintada-antioquia.gov.co/politicas-y-lineamientos/plan-de-desarrollo-2020--2023-es-el-momento

5. Caracterizacion sociodemografica. Seccién en la que se
presentan las seis lineas estratégicas, con sus respectivos
sectores que contienen diagndstico y estrategia:

Linea estratégical. Momento de la educacidn,
innovacion y tecnologia

Linea estratégica 2. Momento de la salud con sentido
humano

Linea estratégica 3. Momento de la gente

Linea estratégica 4. Momento del progreso y la
infraestructura

Linea estratégica5. Momento del desarrollo
planificado y el medio ambiente.

6. Plan financiero.

En el Plan de Desarrollo La Pintada 2020-2023 aparecen
las palabras droga, drogadiccidn o psicoactivos tres vecesy el
concepto de salud mental en tres ocasiones.

Las primeras aparecen como efecto principal de la falta de
inversidn del sector cultura (p. 80). Luego, en el diagndstico
del sectorjusticiay seguridad en el que se nombran barrios
especificos del municipio donde se reflejan consecuencias
notorias del narcotrafico (p. 190) asi como efecto de la no
atencién de personas en las IPS (p. 93), en la que se menciona
también la salud mentaly seindica que deber ser de la accion
en salud publica “fortalecer la dimensién de convivencia
socialy salud mental, por ejemplo, por lesiones autoinfligidas
intencionalmente (suicidios), mas educacién a la comunidad
en proyecto de vida y autoestima (p. 94). ELconcepto de Salud
mental aparece como normograma de referencia (p. 24).



5.1.9 Montebello 2020-2023: El cambio es ahora?

El Plan de Desarrollo El cambio es ahora es un documento
de 283 pdginas estructurado en las siguientes seis partes,
después de la presentacidn, la metodologia y la historia:

1. Diagndstico situacional, en el que se dan a conocer las
cinco lineas estratégicas:

Linea estratégical: Competitividad como
instrumento de transformacion

Linea estratégica 2: Desarrollo agropecuario
Linea estratégica3: Desarrollo social

Linea estratégica 4: Desarrollo institucional vy
gobernanza

Linea estratégica 5: Seguridad y convivencia

Diagndstico financiero
Componente estratégico
Plan plurianual de inversiones

Seguimiento y evaluacién del Plan de Desarrollo

o o M W N

Diagndstico situacional primera infancia, infancia y
adolescencia.

En el texto se mencionan cinco veces las palabras: droga,
drogadiccion o psicoactivos y veintiuna veces la palabra salud
mental.

Las primeras aparecen como parte del normogramadel Plan
del Desarrollo al haceralusiénalaley 1566 de 2012, que dicta
“normas para garantizar la atencién integral a personas que

21 Disponible en http://www.montebello-antioguia.gov.co/planes/plan-de-desarrollo-
municipio-de-montebello-2020-2023
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consumen sustancias psicoactivasy se crea el premio nacional
Entidad comprometida con la prevencidn del consumo, abuso
y adiccion a sustancias psicoactiva” (p. 25).

También, se hace alusidn a estos términos como indicadores
de bienestary trazadores de la Linea 4: Prevencidn y atencion
salud mental y derechos sexuales y reproductivos de los
nifos, niNas y adolescentes que sehala que “en el municipio
de Montebello en el transcurso de los anos 2019y 2020, la
edad promedio en la que se inicia a tener cercania con las
sustancias psicoactivas es aproximadamente a 12 anos”%?
(p. 165).

Luego, alreferirse a: “morbilidad especifica por subgrupos de
causas de morbilidad en salud mental, municipio de Montebello,
Antioquia 2009-2018" (pp. 226y 228) vy, al presentar como
problema a priorizar en el componente de convivencia social y
salud mental (p. 242) y como estrategia: “participacion social
y comunitaria para la prevencidn, atencion y mitigacion de los
problemas, trastornos y eventos vinculados a la salud mental
y al consumo de sustancias psicoactivas” (p. 250).

El concepto salud mental aparece: en el normograma del
Plan de Desarrollo, al presentarlaLey 1616 de 2013, por medio
de la cual se expide la ley de salud mental y se dictan otras
disposiciones (p. 25); al mencionar la contribucion de la danza
en la salud mentaly fisica (p. 56); en el enfoque de atencion ala
poblacidn victima de conflicto armado (p. 70); como problema
desaluden lalineade desarrollo rural (p. 97); comoindicador de
producto del servicio de promocion en temas de salud mentaly
convivencia (p. 114); como linea del plan Prevencidn y atencién
salud mental y derechos sexuales y reproductivos de los nifios,
nifasy adolescentes (pp. 159y 164); en el nimero de consultas
por grupos etarios (pp. 226,227 y 234); enla prioridad del plan
en el componente de convivencia social y salud mental (p. 242

27 - Elresaltado es nuestro, por las alertas que ha de sefalar este texto, al dar cuenta de
los resultados de la aplicacidn de la encuesta de diagndstico del consumo de psicoactivas,
en relacion con (a edad en la que se estd iniciando este consumo.




y 247). La asignacién presupuestal es de COP 28.986.048 en
el cuatrienio, promedio de 7,15 millones por afio.

5.1.10 Santa Bdrbara 2020-2023: Unidos por el cambio®

ElPlan de Desarrollo Unidos por el cambio es un documento
de 240 paginas, estructurado en cuatro partes a saber:

1. Diagndstico

2. Componente estratégico, que presenta las siete lineas
estratégicas:

Linea estratégica l:  Unidos por nuestra comunidad

Linea estratégica2: Unidos por el desarrollo
econdmico

Linea estratégica3:  Unidos por el ambiente natural
Linea estratégica 4:  Unidos por laigualdad social

Linea estratégica5:  Unidos por el fortalecimiento
politico administrativo.

3. Planplurianual de inversiones
4. Metodologia de seguimiento y evaluacion.

El Plan de Desarrollo de Santa Barbara presenta el
planteamiento de la lucha contra el consumo de drogas
en la Linea estratégica 4 Unidos por la igualdad social,
especificamente mediante el Programa 3: Unidos por la
justicia, orden publico, seguridad, convivencia ciudadana y
proteccion del ciudadano. Alli se declara objetivo especifico
6 la “disminucion en el porcentaje de jovenes entre los 13y

23 Acuerdo Municipal 04 de 2020 http://www.santabarbara-antioguia.gov.co/acuerdos-
municipales/acuerdo-municipal-04-plan-de-desarrollo-2020-2023
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19 anos que consumen sustancias psicoactivasy alcohol en
la zona urbana vy rural del municipio” (pp. 150y 151).

Indicador de resultado Linea Mgta 4
base cuatrienio
Porcentaje de jovenes consumiendo 30 % 15 %

sustancias psicoactivas

Latabla 24 muestra las metas que en esta materia plantea
el Plan de Desarrollo del municipio de Santa Barbara.

Tabla 24. Proyectos y metas de producto

Definicién de Indicador de Meta de
Nom. # producto
meta producto i)
cuatrienio
Control del
Comertie 2 Nimero c
43.11 265 _\ Stancias controles 200
psicoactivas en el realizados
espacio publico.
Campafias de
sensibilizacidn
y prevencion Numero de
4312 266 para el consumo campanas 4
de sustancias
psicoactivas.
Ndmero de
Ampliar sistema intervenciones
4313 267 de monitoreo en " el sistema 5

espacios publicos.

de monitoreo
fortalecido e
instalado




5.1.11 Titiribi 2020-2023: Por mi pueblo, con mi gente?*

El Plan de Desarrollo Por mi pueblo, con mi gente es un
documento de 315 paginas, estructurado en cinco partes a
saber:

1. Generalidades del municipio
2. Diagndstico territorial

3. Componente estratégico, con las cinco lineas estratégicas:

Linea estratégica 1: Desarrollointegral para migente

Linea estratégica 2: Desarrollo sostenible para mi
gente

Linea estratégica3: Desarrollo econdmico para mi
pueblo

Linea estratégica 4: Seguridady paz en mi pueblo

Linea estratégica 5: Mi pueblo bien administrado

4. Plan plurianual de inversiones
5. Seguimiento al plan de desarrollo.

El Plan de Desarrollo nombra los conceptos droga(s),
drogadiccidn, psicoactivos en trece ocasiones y el concepto
de salud mental en seis. Las primeras las refiere como
recomendacidn para que se implemente “una politica para
encaminar de nuevo a los jovenes al deporte ya que se estan
perdiendo en las drogas” (p. 192); inquietud planteada
por la comunidad para el desarrollo institucional y politico
“acompafiamiento policial-drogadiccién einseguridad” (p. 198);
“campafias contra consumo de drogas-prostitucion” (p. 206);
actividades de integracion para consumidores de droga (p. 229)

24 Documento disponible en http://www.titiribi-antioquia.gov.co/planes/plan-de-
desarrollo-municipal-20202023-por-mi-pueblo
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y en el desarrollo institucional y politico: “control y vigilancia
por consumo de sustancias sicoactivas en el barrio” (p. 269).

El programa Prestacion de salud para mi gente presenta
como meta, ante el riesgo en temas de consumo de sustancias
psicoactivas, doscientas campanas de gestion del riesgo en
temas de consumo de sustancias psicoactivas implementadas
(p. 112).

El concepto de salud mental aparece como promesa del
programa de gobierno “fortalecer las acciones colectivas que
permitan mejorar las condiciones de vida de la poblacion desde
las diferentes dimensiones del PDSP, haciendo especial énfasis
en salud mental, sexual y reproductiva y enfermedades no
transmisibles” (p. 170); prioridad de la gestidn integral para el
desarrollo operativoy funcionaldel plan (pp. 292 y 303); efectos
de falencias en la educacion (p. 306); meta del componente
de convivencia y salud mental del plan de desarrollo (p. 310).
En la dimensidn de convivencia social y salud mental se tiene
como indicador la “implementacion de consumo de la politica
publica de salud mental y plan municipal de prevencion de
sustancias psicoactivas”.

Se expresa ademas que:

En el Municipio de Titiribi la falta de educacién basada
en valores, en el respeto, la buena convivencia y la falta
de adecuados entornos protectores, se ha convertido
en el detonante para que en los ultimos afios se hayan
aumentado los trastornos de salud mental (intentos de
suicidio, el consumo y venta de sustancias psicoactivas,
aumento de la desercidn escolar, violencia intrafamiliar,
entre otros) afectando principalmente a los nifios, jévenes
y adultos causando desintegracion familiary disminuyendo
sus anhos de vida saludables (p. 306).




5.1.12 Venecia 2020-2023: Volemos alto?

ElPlan de Desarrollo Volemos alto esun documentode 178
paginas en las que se presentan las cinco lineas estratégicas
que sustentan el Plan de Desarrollo. Estd estructurado en nueve
partes, a saber:

1. Introduccién

2. Presentacion

3. Indicadores generales del municipio

4. Lineal: Venecia enamora
5. Linea2: Venecia vivela

6. Linea3: Venecia en la piel

7. Linea 4: Venecia sostenible

8. Lineabh: Bolombolo, destino

9.

Plan financiero de inversidn.

ELPlan de Desarrollo de Venencia hace referencia en cinco
ocasiones a los conceptos: droga(s), drogadiccion, psicoactivos.
El concepto de salud mental se menciona dos veces.

Las primeras estan referidas como indicador de resultado
del Componente 4 Salud y bienestar integral. Trazando como
meta en porcentaje (5) “poblacidn en edad inicial del consumo
de sustancias psicoactivas en poblacion escolar” (p. 84); asi
como indicador de resultado del Componente 4: Venecia nos
integra, con meta en porcentaje (10): “nifos, nifas, adolescentes
y jovenes vinculados a procesos de violencia y drogadiccion”
(p. 113) y en el planteamiento del programa Jovenes hacia el
progreso:

25  Documento disponible en http://www.venecia-antioquia.gov.co/planes/plan-de-
desarrollo-volemos-alto-2020—2023
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Todo lo anterior conlleva a reconocer una oferta integral
de actividades y servicios para jovenes, que seran
motivadores para la cualificacidn de estos y generaran
posibilidades para la inversidn sana del tiempo de ocio,
alejandolos de amenazas como drogadiccidn y actividades
delictivas (p. 115).

En cuanto al concepto de salud mental, aparece como
promesa del Programa 2: Actuando en la prevencidn y el
mejoramiento de la salud que “hard énfasis en el desarrollo de
programas de atencidn psicosocial que aporten al mejoramiento
delasalud mental,y en la prevencion del consumo de sustancias
psicoactivas” (p. 86) y como de indicador de producto del
mencionado programa, con meta en el cuatrienio de cuatro
programas de atencidn psicosocial de atencidon y prevencion
de salud mental (p. 87).

5.2 PLANES DE DESARROLLO DE LOS MUNICIPIOS DE LA
PROVINCIA DE CARTAMA

Esta informacidn se trae a colacion dado que los municipios
de Fredonia, La Pintada, Montebello, Santa Barbara y Venecia
hacen parte de la Provincia de Cartama, asentada en la subregion
de Suroeste de Antioquiay sus respectivos planes de desarrollo
fueron analizados en el texto Ruta Cartama sostenible. Antioquia
sostenible. Por un territorio socialmente responsable26
(Proantioquia, 2021), documento de 161 paginas, estructurado
en cuatro partes a saber:

1. Marco situacional Un acercamiento a la Provincia
Cartama y sus municipios.

2. Ecosistema de actores en la Provincia Cartama.

26 EL documento esta disponible en https://antioguiasostenible.proantioquia.org.co/
system/files/2021-05/docuprivados/RUTA%20CARTAMA%20SOSTENIBLE. pdf
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3. Proyectos estratégicos en la Provincia Cartama.
4. Resultados talleres municipales.

Referencias y anexos (organizaciones entrevistadas,
proyectos identificados y realidades municipales en la Provincia
Cartama).

Eltexto sefiala en la pagina 15, como tema deinterés para
el andlisis de variables del Observatorio de Realidades
Sociales y Pastorales, que “el Suroeste antioquefio es
reconocido por estar enclavado en un lugar privilegiado
del departamento desde el punto de vista econémico y de
su localizacidn estratégica, tanto a nivel departamental
como nacional” (Gobernaciéon de Antioquia, 2009 como se
citd en Proantioquia, 2021).

Hace referencia en diez ocasiones a los conceptos droga(s),
drogadiccidn y psicoactivos y no contiene ninguna alusion a
la nocidn especifica de salud mental. Las primeras aparecen
como amenaza de pérdida de identidad y problemas sociales
asociados alturismo (p. 121); reto-problema propuesto por la
comunidad (p. 124).

ELODS de Salud y bienestar (ODS 3) es un ODS priorizado
para la comunidad, debido al grave problema que tiene
el municipio con las drogas, pues, segun ellos, el turismo
no solo ha traido empleo y oportunidades, también como
consecuencia, ha traido adicciones y pérdida de cultura
en el territorio. Las basuras son cada vez mas dificiles de
manejar y los jévenes cada vez tienen mas distracciones
negativas por la falta de oferta de oportunidades (p. 125)

También laaborda como solucidn propuesta por lacomunidad
“campafias de salud y prevencién con el consumo”:

Es importante hacer campanas preventivas de consumo
de sustancias psicoactivasy, que haya unainclusién social
progresiva de estos consumidores. Resulta importante
para la comunidad, que también existan espacios de
integracién donde estos consumidores encuentren otro tipo
de alternativas para hacer dentro de su comunidad y que
estos personajes, se conviertan en personas productivas
dentro del territorio (p. 132).




“Los jévenes no estan siendo educados en temas tan basicos
como la sexualidad, el embarazo atemprana edad, las drogas
y SUs consecuencias, proyecto de vida, etc. (p. 142).

5.3 CONCLUSIONES FRENTE A LOS PLANES DE DESARROLLO

La figura 12 presenta los planes de desarrollo de los
municipios de la jurisdiccidn eclesiastica de la Didcesis de
Caldas pordenominacién, volumen, categoria 1y 2 y asignacion
presupuestal al tema de interés.
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De acuerdo con sus titulos, dos planes de desarrollo aluden
al cambio (Montebello y Santa Barbara); cuatro se refieren a
“la gente, mi gente” (Angeldpolis, La Estrella, La Pintada y
Titiribi); tres hacen énfasis en “todos” (Armenia, Fredonia y
Heliconia); uno llama a la transformacion del territorio: Caldas
y dos convocan a una mision: “equidad” y “volar alto” (Amaga
y Venecia).

Los documentos van entre 119 y 315 paginas siendo los
mas cortos Fredonia, Armenia, Veneciay La Estrellay los mas
extensos Titiribi, Caldas, Amaga, Heliconia y Montebello.

La estructura o las partes de los planes de desarrollo van
entre 4y 14 partes; obedecen relativamente a un mismo patrén
dictado por el Departamento Nacional de Planeacidn, los mas
condensados son los planes de los municipios de Santa Barbara,
Angeldpolis, Armeniay el mas amplio es el Plan del municipio
de La Estrella.

En promedio, los planes de desarrollo aluden a las categorias
drogal(s), drogadiccidn, psicoactivas, ocho veces; los que menos
lo hacen son los planes de los municipios de La Pintada, Santa
Barbara, Angeldpolis, Montebello, Venecia y los que mas lo
hacen son los planes de los municipios de Amaga, Titiribi, La
Estrella y Caldas.

En promedio, los planes de desarrollo aluden a la categoria
salud mental nueve veces; los que menos lo hacen son los
planes de los municipios de Santa Barbara, Armenia, Venecia,
La Pintada y Armenia y los que mas lo hacen son los planes
de los municipios de Amaga, Montebello, Heliconia y Caldas.

Los planes de desarrollo que no mencionan o mencionan
escasamente el concepto de salud mental son los de Santa
Barbara, Armeniay La Pintada,

Los planes de desarrollo con equilibrio por lo bajo, es decir,
nombran pocas veces ambas categorias, son La Pintada y
Venecia y los planes de desarrollo con equilibrio por lo alto
son Amagay Caldas.




Los planes de desarrollo donde pareciera que prevalece
el concepto de salud mental sobre un enfoque punitivo o
fenomenoldgico son Amaga, Montebello, Heliconia y los
planes donde este equilibrio es deficitario son Armenia, Titiribi,
Fredonia, La Estrella y Santa Barbara.

Los municipios que refieren una politica publica de salud
mental o de juventud son Angeldpolis, Caldas y Titiribi.

Llama la atencién el manejo estadistico del Plan de
Desarrollo del municipio de La Estrella sobre el asunto y el
abordaje “fenomenoldgico” del Plan de Desarrollo del municipio
de La Pintada, que llega a “localizar” o “georreferenciar” el
problema en barrios y sectores especificos del municipio.

De los planes de desarrollo analizados, cinco asignan
explicitamente presupuesto para actividades de salud mentaly
programas que tienen que ver con soluciones frente al problema
de droga(s), drogadiccidn, psicoactivos: Caldas, Fredonia,
Heliconia, Montebello y Armenia.

Exceptuando Caldas, que hace parte de la subregion del
Valle de Aburra, el promedio de inversiéon municipal para el
cuatrienio es de COP 27,3 millones.

El presupuesto menor es de poco mas de 8 millones en el
municipio de Armenia, de la subregion Occidente, el presupuesto
mayor es de 43 millones, en el municipio de Fredonia: subregion
Suroeste.

En conjunto, el promedio anual es de 6,8 millones y el
presupuesto del municipio de Caldas, en promedio, es 8,3 veces
esa cantidad, es decir, 58 millones anuales (232 millones en
el cuatrienio).

Exceptuando el municipio de Caldas, el promedio cuatrienal
de los presupuestos de los municipios son algo mas de 40 mil
millones de pesos. La inversidn, en uno de los problema mas
sentido y priorizado por la comunidad, no llega al 1 %.




En conclusion, los informes de escala regional tienen
preocupaciones por la competitividad econdmica, el desarrollo
territorial y la gobernanza o fortaleza institucional de los
municipios. En ellos, el consumo de sustancias psicoactivasy
el microtrafico son, en alguno de ellos, una necesidad sentida y
priorizada por las comunidadesy en otro de ellos, una disonancia
o restriccion en el ambito de la seguridad y el orden publico
que obstaculiza el desarrollo.

El microtrafico y el consumo de sustancias psicoactivas
en los planes de desarrollo pocas veces aparece asociado a
enfoquesy acciones de salud publica o salud mentaly politicas
de oportunidades para las ninas, los nifios y los jovenes; y la
mayoria de las veces es expresado y tratado como un asunto
punitivo, de seguridad, falta de conocimiento, alteracién de la
convivencia y expresidn de violencia intrafamiliar, asociado a
poblaciones vulnerables y al sector educativo. La mayoria de
las veces el asunto se trata de manera sectorial y las respuestas
son basicamente jornadas de capacitacion, talleres y campanias.

Brillan por su ausencia entramados analiticos que relacionen
el consumo de sustancias psicoactivas y asuntos de microtrafico
con dinamicas histdricas o presentes de orden territorial,
poblacional, econdmico, cultural, de salud, justicia, seguridad
y expresiones de poderes hegemodnicos y emergentes.

Al mismo tiempo es claro que acciones, modos de
organizacion, propdsitos y gestidn de riesgos en los
campos de infraestructura, aspectos econdmicos, sociales,
ambientales, manejo de finanzas publicas y de gobierno
y rendicion de cuentas, constituyen entornos protectores
o débiles para el desarrollo de las problematicas de
microtrafico y consumo de sustancias psicoactivas; pero
los planes de desarrollo no parten de estos enfoques, ni
articulan estos planteamientos en el abordaje de posibles
soluciones o maneras de enfrentarlo.

En general, con contadas excepciones, frente al fendmeno
del narcotrafico y consumo de psicoactivos, los planes de




desarrollo son planeaciones y cursos de accién sectoriales,
fragmentados, inercias desconectadas.

Se hace urgente y necesario inventariar y dar a conocer
esfuerzos de prevencion y atencidon que se estén realizando
en la regidn, para aprender de las experiencias para escalary
estimular nuevas iniciativas que se estén llevando a cabo al
respecto.



CAPITULO 6

ESTRATEGIAS DE EDUCACION Y ,
COMUNICACION: IDEAS DE TRANSFORMACION

Lina Acosta Quiroz?

La atencion arealidades sociales, tales como las relacionadas
con el consumo de sustancias psicoactivas, requiere
del fortalecimiento de las competencias educativas y de
comunicacidn para aportar a la formacion de mejores seres
humanos, buenos ciudadanos y profesionales iddneos, con
capacidad critica, éticamente responsables y socialmente
comprometidos, tal y como lo declara el perfilde egreso de la
Unilasallista Corporacidn Universitaria.

Es asi como, en desarrollo del convenio entre la Pastoral
Social de la Didcesis de Caldas y Unilasallista, se articuld el
quehacer curricular, desde el Departamento de Humanidades
y los programas de Comunicacién y Periodismo, Licenciatura
en Educacion Infantil y Psicologia, adscritos a la Facultad de
Ciencias Socialesy Educacion, en las funciones sustantivas de
docencia, investigacion y extensidn para desarrollar diversas
estrategias de educacidon y comunicacion que contribuyan
al desarrollo ético, con la conviccidn de su aporte a la
transformacion social.

27 Docente Tiempo Completo del programa de Comunicaciony Periodismo de Unilasallista
Corporacidn Universitaria, magister en Educacidny Desarrollo Humano de la Universidad de
Manizales, especialista en Gerencia de la Comunicacion Organizacional de la Universidad
Pontificia Bolivariana, comunicadora sacial y periodista de (a Universidad Pontificia Bolivariana.




Estrategias que parten de la conviccidn de la necesidad de

generar espacios de dialogo para el acompanamiento social,
desde el ambito académico y desde el valor del conocimiento
brindado por la experiencia y la interaccion ciudadana, razon
de ser del Observatorio de Realidades Sociales y Pastorales
de la Didcesis de Caldas, en trabajo conjunto con Unilasallista.

La metodologia educomunicativa pretende el desarrollo
de competencias y habilidades de comunicacién. Aspira
a que los participantes, sean estos nifos, jovenes o
adultos, superen la propensién al aislamiento, al silencio
y a la falta de criticidad ante su entorno. Recordemos que
la apuesta esta en un sistema de comunicacién abierto,
donde exista la posibilidad de respuesta y de inversién de
los papeles. El objetivo es que el receptor se convierta en
un emisor potencial porque se encuentra cualificado para
ello. Esformar verdaderos comunicadores en el sentido de
receptores capaces de ser emisores, al mismo tiempo con
una mecanica que podriamos denominar de «comunicacidn
en espiral». Pérez Herrero, P. (2000:108)

6.1 PAPEL DE LAS ESTRATEGIAS EDUCOMUNICATIVAS

Figura 13. Presentacion de estrategias educomunicativas

Nota: registro fotogréfico Lina Acosta Quiroz.



Las estrategias educomunicativas brindan mayores
posibilidades de extender y multiplicar el conocimiento. De esta
manera, como proyecto de aula en la asignatura Observatorio
Social del programa de Comunicacién y Periodismo, se hizo
un recorrido tedrico para entender la estrategia investigativa
que brinda el proyecto Observatorio de Realidades Sociales
y Pastorales de la Didcesis de Caldas, que nutre el desarrollo
practico en el periodo académico del primer semestre de 2022.

Los estudiantes gestaron las siguientes estrategias
educomunicativas para la generacion, reproduccidn y reflexidn
del conocimiento:

Benchmarking de politicas publicas sobre la drogadiccion,
en los municipios que hacen parte de la jurisdiccién
eclesiastica de la Didcesis de Caldas.

Campanias educomunicativas sobre la drogadiccidn.
Serie de podcast sobre la drogadiccion.
Afiches educomunicativos.

Revista digital sobre la drogadiccion.

Respecto a las estrategias educomunicativas en los
observatorios, Moreno Soler y Mantilla Castellano dicen que:

Los observatorios deben ser lugares de encuentro activos
e inclusivos para generar reflexiones. Esto refuerza la
capacidad de acciéon mediante la difusion de estudios
e informes y conlleva a la creacién de un centro de
documentacidn abierto, en donde se realizan actividades
como seminarios, talleres, encuentros, exposiciones,
edicion de revistas, publicaciones, incorporacion de material
didactico, y se crean plataformas interactivas que recogen
y difunden informacidn por medio de paginas web y redes
sociales (2016, p. 349).

En tal sentido, el proyecto de aula de la asignatura
Observatorio Social, del programa de Comunicaciéon vy
Periodismo de Unilasallista, hizo un aporte desde la revision
documental y la generacidn de estrategias educomunicativas,




entendiendo estas, seguin Caldeiro Pedreiraetal. (2019), como
una necesidad para los tiempo actuales cuando se propone una
educacion de sujetos autonomos y con capacidad critica, forjada
en la sociedad e implementada desde la institucién educativa
para trascender los meros espacios académicos y demandar
lainclusion en los curriculos de contenidos transversales que
constituyen un eje global en la capacitacion de ciudadania,
integrados a tecnologias interactivas como una exigencia que
se acentua por el desarrollo tecnoldgico y mediatico.

Una produccion que corresponde a la tarea educomunicativa,
que se focaliza en el aprendizaje producido en un ambiente
mediatico donde predomina la comunicacién en la que
intervienen tanto los emisores como, de manera activa, los
receptores (Caldeiro Pedreira etal., 2019, p. 26).

Los autores también realizan aproximaciones tedricas para
entender el concepto de educomunicacion, palabra que surge
desde la unidn de las palabras de educacion y de comunicacion,
referenciando en primer lugar a la Conferencia Unescoen 1982,
donde se conceptualiza como laforma de crear las capacidades
paratener unarelacion auténoma, ponderaday critica con todos
los medios, a partir de conceptos como la libertad de expresion,
informacion y ética.

Kaplin (1997) dice que la educomunicacion es una forma
deinvolucraren el proceso de interaccion a la sociedad, por su
parte Buckingham (2003) entiende la educomunicacién como
la incorporacidn de la accidn productiva a partir de la lectura
y escritura, la interpretacion y la produccidn mediatica (como
se citaron en Caldeiro Pedreira etal.,, 2019, p. 28).

El estudio conceptual realizado por los autores utiliza
también algunas palabras relacionadas a la educomunicacion
como son educacion mediatica, alfabetizacién mediatica y
competencias mediaticas; haciendo alusion a que entidades
internacionales como Unesco y la ONU, son organizaciones
donde se usa de manera comun la educomunicacion, entendida
como la convergencia entre la educacién y la comunicacion,




reiterando continuamente el empoderamiento de las
personas, su capacidad de pensamiento critico, aprehensidn
de competencias para socializar y ser ciudadanos activos.

Es asicomo se busca que dentro del proceso educativo pueda
profundizarse en la implementacién de canales tanto para
informar en un modelo de una via, como para generar procesos
de comunicacion en doble via, que propicien competencias
para escuchar las voces tanto las propias como las ajenas de
forma que sea viable desplegar todos los sentidos humanos
para very verse, para sentirse y sentir, para movilizar a partir
de procesos formativos que llamen la atencidn de las nuevas
generaciones, a partir deluso de las TIC.

La educomunicacion tiene por propdsito formativo fusionar
los medios de comunicacién como alternativa para impactar,
de manera masiva, atractiva y activa, en el aprendizaje, la
reflexion y la participacidon frente a tematicas de interés
para la promocion del desarrollo social, esto contando con
la libertad de no pretender la manipulacion, sino de buscar la
creatividad eimaginacidn a partir de la capacidad de la misma
audiencia como protagonista del proceso formativo para ser
critica frente a una situacion especifica, cargada de motivacion
para el desarrollo de buenas practicas de los medios y de los
canales a partir de la promocion muy en especial de la salud
y el desarrollo comunitario.

Asimismo, segun Chibas (como se cité en Caldeiro Pedreira
et al., 2019, p. 36) los ecosistemas formados a través de la
educomunicacidn lo constituyen cuatro dimensiones: educacion,
comunicacion, gestidn estratégicay de proyectos y creatividad.

De esta forma, con los estudiantes de la asignatura
Observatorio Social del programa de Comunicacidn y Periodismo
de Unilasallista, en los dos periodos académicos de 2022, se
generaron diversas estrategias para analizar el fendmeno del
consumo de sustancias psicoactivas, a partir de la busqueda
bibliografica de la informacidn que fundamentara la forma de
escuchary serescuchados, mediante canales para la expresion




de una realidad en la que ellos mismos estan inmersos. Con
un propdsito comunicativo y educativo para la promocion del
bienestar en relacién con la salud mental y la paz social.

6.2 PODCAST COMO ESTRATEGIA EDUCOMUNICATIVA

Figura 14. Podcast Desde Abajo

Nota: Prevencién por Desde Abajo (spotify.com)

Los estudiantes de la asignatura Observatorio Social, en el
primer periodo académico de 2022, construyeron grabaciones,
hoy conocidas como Podcast, en las que se brinday multiplica
un mensaje en coherencia con lo que ellos piensan, sienten
y conviven frente a esta realidad del consumo de sustancias
psicoactivas.



https://podcasters.spotify.com/pod/show/teo-carp/episodes/Prevencin-e1hpq5a

Un podcastes un archivo digital de audio, aunque también
puede ser de video (vodcast) que puede ser distribuido por
internet y que estd vinculado a sistemas de sindicacion
RSS que permiten su revision automatica y periddica. ELl
contenido del podcast es variado, pero normalmente incluye
conversaciones entre distintas personas y musica... Estas
experiencias en contextos de ensenanza ponen de manifiesto
que los podcast han aportado flexibilidad al permitir el acceso
a la informacidn sonora desde cualquier dispositivo, fijo y
movil, pero desde el punto de vista pedagdgico, los podcast
han revolucionado el panorama educativo al promover la
edicion libre y horizontal de la informacién (Solano Fernandez
y Sanchez Vera, 2010, p. 125).

Eltérmino podcast comenzd a usarse a partir del afio 2000,
cuando los dispositivos moviles y el internet permitieron la
aparicidon de un canal digital de uso libre y masivo, su término
se genera justamente desde la tecnologia con el empleo del
Mp3, como una grabacidn descargable.

Eltérmino anterior y relacionado con podcast es el casete
foro, ello como un término relacionado con la escucha de
una grabacion para permitir la participacién de un grupo de
personas. Por la modernizacidn y actualizacion tecnoldgica,
se brinda una ampliacion del término, pues los casetes
dejaron de ser usados y la digitalizacidon con el internet como
medio empezd a ser masivo y de mayor accesibilidad para la
participacion ciudadana.

Los podcast elaborados por los estudiantes pueden ser
escuchados haciendo clic en los siguientes enlaces:

e Prevencion: https://anchor.fm/teo-carp/episodes/
Prevencin-elhpgba/a-abmnsku



https://anchor.fm/teo-carp/episodes/Prevencin-e1hpq5a/a-a5mnsku
https://anchor.fm/teo-carp/episodes/Prevencin-e1hpq5a/a-a5mnsku

e Cdmosabercuando se es adicto a sustancias psicoactivas:
https://anchor.fm/michelle-presiga/episodes/Cmo-
saber-cuando-se-es-adicto-a-sustancias-psicoactivas-
elhpddO/a-a7rlull

e Ladrogadiccion: una enfermedad que nos puede afectar
a todos: https://youtu.be/fhXaxMCEj9k

Como parte del proceso formativo en las campanas
educomunicativas del Observatorio de Realidades Sociales
y Pastorales, los estudiantes también realizaron afiches,
entendidos estos como canales de comunicacion escritos
digitales o fisicos para dar un mensaje corto y llamativo.

En este item, en particular, fue muy llamativo ver cdmo
los estudiantes, frente al consumo de la droga, aun tienen
muy marcada campafas como Dile no a la droga, un mensaje
repetitivo, pero no interiorizado. Aunque desde la teoria saben



https://anchor.fm/michelle-presiga/episodes/Cmo-saber-cuando-se-es-adicto-a-sustancias-psicoactivas-e1hpdd0/a-a7r1u11
https://anchor.fm/michelle-presiga/episodes/Cmo-saber-cuando-se-es-adicto-a-sustancias-psicoactivas-e1hpdd0/a-a7r1u11
https://anchor.fm/michelle-presiga/episodes/Cmo-saber-cuando-se-es-adicto-a-sustancias-psicoactivas-e1hpdd0/a-a7r1u11
https://youtu.be/fhXaxMCEj9k

que eluso de palabras negativas en un contenido promocional
puede generar un sentido completamente contrario al deseado,
e incluso desde la comunicacién y la publicidad se sugiere el
uso de afirmaciones positivas, mucho mas sentidas para el
qué hacer, para minimizar la prohibicion y generar mayores
coherencias entre el contenido de un mensaje y la accion
esperada o deseada, de esta manera trascender.

Por lo que aun es notable en las campanas realizadas por
los estudiantes una influencia mediatica repetitiva, donde los
mismos jovenes reproducen un mensaje desde el lenguaje
cotidiano, mas no desde su interrelacion social. El propdsito del
aprendizaje significativo es justamente usar la capacidad critica,
creativa y propositiva en donde los mensajes sean realmente
sentidos por sus autores, por la audiencia y propicien una
realidad coherente con lo vivido desde el mundo juvenil, en
este caso frente al fendmeno de la droga.

Figura 15. Presentacion de afiches

Nota: registro fotografico Lina Acosta Quiroz.




6.3 REVISTA OBSERVATORIO SOCIAL

Otra estrategia educomunicativa generada por los
estudiantes fue la edicidon del primer volumen de la revista
Observatorio Social, en la que se articuld informacion de
fuente primaria con entrevistas realizadas por ellos mismos
paraconocer larealidad vivida sobre el consumo de sustancias
psicoactivas. La revista contiene articulos en los que se anexaron
vinculos a juegos de comprensidn lectora sobre la tematica
para promover la participacion y generar la comunicacion en
doble via.

Figura 16. Portada de la revista Observatorio Social
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