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Triage de género?

El Triage de género 25 una herramienta de diagnostico compa-
rativo que surge de la expenencia del Triage poblacional, con el
propdsito de ser un diagnéstico practico de la dindmica demic-
grafica v poblacional que, desde una perspectiva de generc —con
enfasis en mujeres—, aborda diferentes aspectos, especialmente
soclales v economicos, para el disefic, formulacicn v evaluacion
de peliticas publicas que a nivel lecal contnbuyan a cerrar la bre-

cha entre los hombres v las mujeres Este Triage de género se
enfoca de manera particular en les 170 municipios PDET

El Triage de género incorpora indicadores en perspectiva de ge-
ners para cada unc de los ejes 1ematicos, en los que 2| analisis
se concentra en las necesidades, brechas v eportunidades alre-
dedor de las relacicnes de género v la poblacion en los munici-
pics PDET Las implicacicnes estan pensadas en las nifas, las
adclescentes y las mujeres desde la perspectiva de derechos
humanaos.
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T'riage poblacional?

Es una herramienta de diagnostico comparatve practico acer-
cade ladindmica demoegrafica v peblacional, a partir de las rela-
CIONes Con aspecios sociales, econdmicos v ambientales, para
la formulacidn v gestion de politicas de desarrolle sostenible de
acuerde con |as competencias de las entidades territoriales. El
Trage es un documento dinamico que esta disenado para ser
actualizado pericdicamente

.. Por qué es importante
el Triage poblacional?

Forgue permite a las autoridades locales, los formuladores de
politicas pdblicas y la ciudadania en general disponer de infor-
macken y analisis sobre las caracteristicas de su peblacidén de
forma comparativa a nivel municipal, departamental y nacional,
para la construccion del disgnostico terrtonal, la formulacion
de estrategias v la definicicn de metas de resultado para el me-
joramiento de |la calidad de wida de su peblacién, teniendo en
cuentala Agenda 2030 y sus Objetives de Desamrolle Sostenible

Subregiones y municipios PDET Colombia 2021

(0DS), las conterencias globales v regionales sobre poblacicn
v desarrollo (El Cairo y Montevideo) v el Plan Macional de Desa-
rrcllo (PMDY).

¢ Cuales son las luentes

de informacion?

El Triage s= construysg a partir del Analisis de Situacion Pobla-
cional (ASP) Colombia 20187y la disposicion de informacion de
gperaciones estadisticas® por parte de entidades gubernamen-
tales. La infermacion contenida en este documents sera actua-

lizada pericdicamente, segun |a dispenibilidad de daios mas re
cientes y nuevas fuentes de informacién oficial

Para conocer el restode |a informacion desagregada por munici-
plos v para olros pericdos, consulte la version interactiva de esta
herramienta terridata.dnp.gov.co/triage

Como citar este documento

UMFPA & MSPS. Triage poblacional de género: Subregiones y
municipies PDET. Bogata Fondo de Poblacién de las Nacicnes
Unidas v Gebierne de Colombia

Este documenio es<l resultado de unesfiuerzo del Fondo de Pobilacion
de las Maciones Unidas (UMFPA) con apoyo del Ministerio de Salud y
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I. Estructura y distribucion
de la poblacion

En los 170 municipios PDET, habitan 6.808.240 personas, e3 decir;, e 14% de |a poblacién total del
pals (Mmapa 1). En general, son municipios con menos de 100.000 habitantes, a excepdidn de los
centros subregionales, como Apartadd, Turbo, Tumaco, Buenaventura, Ciénaga v Santander de Qui-
lichao, o las capitales departamentales como Santa Marta, Florenda v Valledupar.

Mapa Po.blnci&n t.utal ASimismo, 133 regiones estan comr
en suhegln“ﬁ PDET, 2021 puestas por municipios de tamano
intermedio rodeados de municipios

peguenos de menos de 30.000 habi-
tantes. Respecto a la distribucion de

N =
-i/' A— la poblacién por sexo, el 49,9% de |a
( Pang poblacion en estas subregiones son
Momntas Zona Bananera t
de Maria hombres y el 50,7% son mujeras. Esta

proporcion se mantiene en general en
todas las subregiones, como muestra
la figura 1.

Cataturmbo

Figura 1. Porcemtaje de poblacién
por sexo en subregiones PDET, 2021
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En téminos de las relaciones de género, |as limitaciones v barreras de acceso a servicios v dere-  Este es un momento determinante para los provectios de vida de las mujeres, vy es tambign un mio-
chos deberian entonces distribuirse de manera equivalente entre hombres y mujeres. No obstante,  mento de transicion, en el gue Ias acciones de politica publica deben encaminarse a garantizar |a
como 52 vera mas adelanie, por cuenta de |as estructuras de discriminacion, [as experiencias de  construccion delas autonomias v los derechos de las mujeres; perspectiva gue asume y comparte
las mujeres respecto a bamreras en el acceso a derechos como educacion, empleo, salud, incluida el Observatorio de Género de la Comisidn Econdmica para Aménca Latina v el Caribe (CEPAL)™
salud sexual y reproductiva, y a vivir una vida libre de violencias, son mas freclentes, y sus apores

a la economia vy desamollo municipal se perciben en menor medida.

Grupos de edad Mapa 2. Porcentaje de mujeres adolescentes Figara 3. Proporcién de mujeres
y jovenes en subregiones PDET, 2018 ! _uhm;mH POET, 2018
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mujeres adultas entre 29 v 45 anos, e Sure Baliar : 23% 17 @ e B
13% pertenece d grupo de mujeres St B Nevis - Perys e 2% 1 Matarena - Guavale DR 2%
de 46 a 59 anfos, y e 11 % de las mu- Puturas L Total Fegones POET .
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Mujeres adolescentes y jovenes ickinaries
El 26% de las mujeres en los municipios PDET son adolescentes y [dvenas (a nival nacional, el = i
24%). Los desafios gue enfrentan las mujeres en estas edades son principalmente el accesoala WIMk-3%
aducacion media v supenor, |a gestion meanstrual, nesgos de sufrir viclencia sexual, |3 prevencién

del embarazo adolescente y temprang, la pravencion de enfermedadesde iransmision sexual (ETS)

y la incorporacion en el escenario laboral en condiciones dignas (mapa 2, figura 3).

2 Pupde monocerse mas irfomackde mbre el Obseratorode lqualdad de Gdeerode Aménca Lating y &l
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SUDregiones y municipios

Implicaciones para los municipios segun la proporcion
de mujeres jovenes y adolescenies

Mujeres adultas

En los municipios PDET, el 36% de las mujeres estan entre |03 29 v [os 59 anos
(figura 4), una proporcicon menor gue en el nivel nacional (40%). Las mujeres

. Las poblacicnes con mayor proporcién de mujeres adolescentes y j6venes: | ©€n estosgrupos ge edad representan principalmente fuerza de trabajo —inclur
das actividades de cuidado no remuneradas—, se encuentran en |a ejecucion

.= Tienen la oportunidad de generar transformaciones importanies en términos cuiturales, acciones encaminadas de sus proyectos FIE vida y st_e_Er:frentan_a_ I;[E'EE}ﬁE_IE COMmo el acceso al empleo
. formal, la prevencidn o atencidn en relacion con violencias de género, la sobre-

a deconstruir los roles de genero tradicionales v asi preparar a las mujgres para abordar provectos de vida que i e e s ey S oG | cuidad
contribuyan & crecimiento econémico del municipio, a la cualificacicn de las mujeres como mano de obra v a la EEFQE he' a3 aclividaties de cuidato, 1a-depencencia econumica y el cUidado
reduccion de las violencias de génera, . desushicsehias.

.....................................................................................

Implicaciones para los
) municipios segun la
&n subregiones FDET, 2018 proporcion de mujeres
lto Patia - Norie del oo EEEEEEEE—— 3+ adUllas entre 29 y 59 afios:
SieraNesda-Peis I 3. | _ . ________.
Putumayo I 3% =
Urebs frtoueic S 7%
Araca I 30
Pialanca el Canuln) I 6
Total Fegrres POET D 3%

. Figura 4. Propercién de mujeres

- Tienen desafios en maieria de salud sexual v reproductiva, especialmente en relacion con |a educacion sexual v
adultas entre 29y 539 anos

acceso a metodos anticonceplivos, gue contribuyan a la prevencion de las uniones tempranas, a prevencion del
embarazo adolescente o el embarazo temprano v la prevencion de las violencias de genero. Abordar estos retos a
: partir de procesos pedagdagicos es fundamentia para reducir las tasas de dependencia y promover la autonomia
' de las mujeres desde edades lempranas

- Tienen mayores desafios respecto alaransicion ala educacidn superiorn, pues en lamayor(a de los municipios PDET ¢
; no hay universidades, por lo que es necesario disefiar estrategias gue faciliten esa transicidn, en relacion con la
: admision a las universidades puldicas, incluido el acceso a instituciones educativas de forma virtual v la implemen-
tacidn de alianzas pdblico-privadas para disefiar esquemas de manutencion de las mujeres [Gvenes mientras estan
estudiando, bien sea a traves de creditos-beca o de becas que garanticen el acceso. Asi mismo, requieren apovo

Las poblaciones con mayor !
proporcion de mujeres _
adultas entre 29 y 59 anos:

para su participacion ciudadana, por ejemplo: enlos Consejos de Juventud y como jovenes [ideresas

Bolacsy I
NodesteAniioquena %

- Tienen mayores desafios en o

la transformacion de los roles

! MonksdeVois IS 3% ar , :

'« Deben generar articulacion con el SENA para que |as mujeres 1engan acceso efectivo s programas de formacion | aideCodota D 5% gﬁg'ﬂgﬁfﬂrﬁmﬁ:ﬂigﬂg ggb?rj‘
; Teall rologi r onal, i ] 0 rollen radelosroles d ' var T :

! lecnica, tecnoldgica y profesional, incentivando que se desarmollen por fuera de los roles de género | Sur e ol 3% concentrar sus esfuerzos en

___________________________________________________ ——ed Mm-S DS - promover v fornentar el involu-

Chood I % cramiento de log hombreg en

B = e R S e e S S R S TR e § e e e e S e e e e R e L R S S T 1 Swr el Tolima I kT3 las actividades de cuidado y

Las poblaciones con proporcién media de Las poblaciones con proporcién baja de Paciicoy ForterNarferce IS 4% Jfgfé;”gﬁe{aegggﬁgﬁgﬁ et

mujeres jévenes y adolescentes: mujeres jévenes y adolescentes: Packoo met D Nl necesario forlalecer procesos

Cotaturrbo I 3%

Deben enfocar sus esfuerzos en transformaciones
culturales de los roles de género tradicionales gue
limitan |as oportunidades de las mujeres, asi como
fortalecer sus procesos formativos para cualificar-
lzas y mejorar su participacion postenar enlas acti-
vidades econdmicas del municipio v de la region,

Tienen desafics en matena de salud sexual vre
productiva, por ello, es fundamental disefar proce-
308 pedagdgicos con la participacion de hombres
¥ mujeres, onentados a reducir 1as uniones 1emr-
pranas v el embarazo adolescente, & igual gue en-
focarse en los mecanismos de acceso al sistema
de salud v en las acciones de promocion y preven-
Cion para estas mujeres.

= Tienen menor presion sobre el sistema de salud vy

educacion en relacidn con la salud sexual v repro-
ductiva, y ala vez lienen la oportunidad de generar
asiralegias pedagdaicas mas efectivas en pobla
ciones mas reducidas vy concretas, parala preven-
cion de |as uniones tempranas, el embarazo ado-
lescente y las violencias de genero.

Tienen la cportunidad de fortalecer los mecanis-
maos de participacion delas mujeres jdvenes y ado
lescentes, enestralegias para promaover proyectos
de vida por fuera de los roles de género tradiciona
les, que Taciliten 2| acceso ala educacion superior
vy escenaros laborales con condiciones dignas
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¥ Fumre CevsoMackaalde Poblacidny Yiiends 20148

4 Esto ey B dasdo reproiuch miesdegéaemn e travisdela mposioida de atlvid sdes eoondaicas hlssricamente asooladas 4 las mujzes

i
|
I
|
i
i
|
I
|
I
i
I
|
i
|
i
|
I
|
1
I
|
I
|
I
i
I
|
i
|
i
i
]

de educacidon para adullas, a
fraves de dianzas publico-pri-
vadas con instituciones educa-
livas v empresas de la reqgion,

desde una perspectiva detiempos Mexibles gue parta del reconocimiento de
|z carga del cuidado enlas mujeres Asi mismo, se debe promover el acceso
atigrras propias v creditos para el desarrollo de sus propios emprendimien-
1og, con el fin de fonalecer la autonomia economica de [as mujeres

« Tiengn oportunidades en la gereracion de emprendimientos calectivos, por
lo cual debe promoverse 13 asociacion de mujeres para aclividades econd-
micas no feminizadast que produzcan interés en los seclores econdmic os
mas importantes de cada reqion

como @ 18 o, B mancours, s margaldades 3 pregamcion de alimenios, B s S
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- : Figura 5. Proporcién de mujeres adultas mayores Implicaciones para los

.= Tienen desafios en materia de promocion y prevencion en salud, por 1o gue es necesario ident- | de 60 afos en subregiones PDET, 2018 municipios segtin la proporcién
! ficar las erfermedades recurrentes de |as mujeres en estas subregiones y disefiar acciones de de mujeres mayores de 60 afios
: politica pUblica que promuevan el cuidado, el autocuidado v los espacios para generar rutinas | AtoPatia- Nortedel Cauca [ — | 75
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|Las poblaciches con
mayor proporcién de
mujeres mayores de 60

Las poblaciones con proporcion media de mujeres adultas entre 29 y 59 | _
anos: |

anos:

» Tienen mayores presiones en
el sistema de salud municipal,
por o gue es necesario dise
Nar acciones de promocion v
prevencion basadas en la bus-
queds acliva de |as mujeres
mayores de o0 afos dentro
del municigio, a2 fin de evitar
presiones denvadas de la no
asisiencia a controles med- |
cos 0 d8 |a no adhererciaa !

. - ; p - tratamientos prescritos, -
Las poblacicnes con proporcion baja de mujeres adultas entre 29 y 59 anos: o |

cas del municipio v de la region Putumayo [
Uraba sntoqueio I
Surde Bolhvar [ 3
geley ]
Mecarenz - Guziee

A BN

« Tienen desafios en materia de promocion vy prevencion en salud, de ahl que sea necesaro pro-
mover espacios vy acciones de aulocuidado vy habitos de vida saludables, que contribuyan a gue
las mujeres dediquen eneraia, iempoy atencion a su satud, su calidad de vida vy su cuidado

- Tienen mayores presiones en los sistemas de cuidado familiares, comunitarios y municipales
Las mujeres en esta edad entran en un momento de transicion de ser cuidadoras a ser suelcs

, gue reguieren cuidado por parte de otras personas; de ahi que sea necesario identificar o crear
redes de cuidado comunitarias y municipales gue eviten gue las mujeres de las nuevas genera-

« Tienen oporiunidades para generar procesos de formacion en tecnologias de la informacion |

:

]

. ¥

A ciones hereden |a carga del cuidlade, v que guienes han cuidado de las nuevas generaciones no

y la comunicacion Pofa a5 r'l"IL,IjEFES, cualificaciones esenciales Pala |& parii:ipac lon en los
mercados nacionales y globales y gue contribuyen a transformar roles de género tradiciona
les.

tengan a quienes les culden apropiadamente; esto incluye promover |a participacion activa de

« Tienenmenor presion sobre el sistema de salud en matena de salud; por ende, pueden traba -
j hombres en las tareas de cuidado.

jar con organizaciones o grupos locales de mujeres para promover eSpacios, acCiones de auw
tocuidado v habitos de vida saludables gue contnbuyan a gue las mujeres dediguen energia,

tiempo y atencién a su salud, su calidad de vida y su cuidado .+ Deben establecer, junto con los goblernos departamentales ¥ nacional, estrategias derentasol- |

: daria gue eviten el empobrecimiento de las mujeres en edades avanz adas que no tienen acceso
““““““““““““““““““““““““““““““““““““““““ - 2 peENsion, asl comao estrategias de inclusion en actividades econdmicas de bajo impacto fisico
que parian del reconocimiento de su experencia y saber,

Mujeres adultas mayores

Las poblacicnes con proporcién media de mujeres mayores de 60 anos:

En las subregiones POET, el 10% de las mujeres son mayores de 60 afios (figura 5), menor propor-
cion gue a nivel nacional (13%). Las mujeres adulias maycres usualmente contindan cuidando de deben miciar acciones para involucrar a los hombres en las actividades de cuidado v Tortalecer
5US pargas o de miembros mas jGvenes de sus familias, como hijos, hijas, nietos v nietas. Por |a O Crear mecanismos de cuidado comunitaros y municipaies

histdrica informalidad del trabajo de lasmujeres, especialmente porla carga del trabajonoremune. | o o ;
rado, basado enlas actividades de cuidado, |3 mayoria de ellas no cuenta con ingresos pensionales

Yy usualmente evidencian mayores dificultades de salud. Asimismo, las mujeres pueden ser mas

dependientes después delos 60 anos, o que |as hace mas vulnerables a las violencias de generc. .« rame Casso Masioasl da Poblacisn ¥ Vivisnds 2912
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- Tienen desafios en los sistemas de cuidado Tamiliares, comunitarios v municipales, porloque
]
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- Tienen menos presiones sobre el sisterna de salud, con faclidad pueden implementar accio-
nes de prevencion y romocion mediante estrategias de busqueda activa para la mejor adhe-

Subregicnes y municipios PDET Colombia 2021

Figura 6. Porcentaje de mujeres
indigenas en subregiones PDET, 2018°
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- Tienen menos presiones de dependencia econdmica por edad de las mujeres; por ende, pueden

' )

: rencia a tratamientos, evitando alias 1asas de atenciones de emergencia, ; Alto Pata - Norte del Cauca - I 23.5%
' : Surde Grdoba - | 7
- « Deben establecer, junto con log gobiernos departamentales vy nacional, estrategias de renta | Choed | 16 5%
: solidaria que eviten el empobrecimiento de las mujeres en edades avanzadas que no tienen ! Fuumars 16 %
' AaCCEs0 & pension, asl como estrategas de inclusion en actvidades econamicas de bao im- - Pacifeoy Fontera Narfenze D 12 7%
; pacto fisico que partan del reconocimiento de su experiencia y saber | Mortesde Mo TR N
teceesccccccsccmscccecsscecsccceiescacscsecssscassssecscscaccccecsaaa ; Total Fepores POET  E_—_— " %
---------------------------------------------------------------------- Sea Nevads - Perd W,7%
*  Las poblacicnes con proporcién baja de mujeres mayores de 60 afios : hacama-tumse D ¥, 1%
. ) Wiab Antoaueto D 6 4%
v = Tienen menos desafios en los sisternas de cuidado familiares, comunitanios y municipales; en ) Surded Tolima I 6.7
: consecuencia, pueden iniciar acciones para involucrar a los hombres en las actividades decui- | Pocifico medo D i
: dado y crear mecanismos de cuidado municipales ! . geﬂlggm — 17
: ] : : ! : : dracs (D "%
v« Tienen menos presiones sobre gl sistema de salud, por [0 que con faclidad puedenimplemen Cotstimbo [ 2%
: tar acciones de prevencion y promocion con estralegias de busqueda acliva para la mejoradk | Bajo Cauicay Nordeste Antoqueso [l 20%
j herencia a ratamientos, evitando altas tasas de atenciones de emergencia, : Sir de Bolhvar Ty
i ]

disefiar acciones de renta solidaiia gue eviten el empobrecimiento de las mujeres en edades i mann
avanzadas gue no tienen acceso a pension, asi como estrategias de inclusion en actividades
economicas de bajo impacto fisico gue partan del reconocimiento de su experiencia v saber. Muieres Figura7. Porcentaje de mujeres negras, afrocolombianas,
_____________________________________________________________________ " sifwed o — afrodescendientes en subregiones PDET, 2018
i o Paciica medic I £7 2
Pertenencia étnica o e e e
Las mujeres afrodescendientas repre- Chood TAY
Los municipios PDET estan ubicados en cormedores gue se cruzan, en muchos casos, con 1errito- sentan por lo menos el Ea_l % del 1otal Urzbd Antoquenio I 2 6%
rios colectivos y ancesirales Ademas, la poblacién por fuers de estos territcrios estd congtituida, 92 Muieres en las subregiones PDET Total Fegiores POET - o0 %
an buena parte, por indigenas v afrodescendientes, como consecuendia de los procesos de migra-  (19ura 7). Como consecuencia de |as  MonsdeMaie D 1A
cién intema voluntarios, inducidos o forzados. No obstante, existen multiples barreras asociadas a dlsmmam:}nes EU"I_ED'I'ECIE|EE. las AltoPatia- Nortedel Cauca D 15.3%
la visibilidad estadistica que permita un diagnéstico a nivel municipal a partir de datos nacionales MUEEs afrodescendientes enfrentan Semabicads-for D 99%
sobre |a situacion de los pueblos indigenas vy las comunidades del pueblo negro-afrodescendiente. desafios adicionales, como un mayor Rurse (owoby. 1D 1%
riesgo de viclencias de género y mayo- St e Bolar D 64
- res bamreras de acceso ala educacion  Baetacay NoksteAntousio 1D B
M“iEEEE i“dlgmﬂﬁ media v la educacidn superior. En es Putumaa B 4%
pecial, las mujeres afrodescendientes wiies 1) gk
En log municipios PDET, e 11% de las mujeres son indigenas (figura 6), frente al 4,2% del nivel que vivan en areas rurales tienen ma- MIW;I';W“ ’ A%
nacicnal. Esto da cuema de la importancia de la termitorialidad indigena v étnica en general en 1a  yores barreras para participarde los es- Piecnne Caquciend | bk
priorizacion de estos 170 municipios, como 1ambién de |3 afectacion diferenciada en el marco del  ~enarios Iaborales formal o5, con Mas Sur el Tolima 0,5%
conflicto armado. En general, las mujeres indigenas se enfrentan a desafios adicionales, comoladi  frecuencia tienen cargas familizres v Catatuenbo 015
ferencia de idiomas con |as instituciones ocaidentales, o cual configura una bamera pars el 8CCe80  somunitarias asociadas 3 cuidado. el e

ala informacion v a la respuesta institucional. Asl mismo, dentro de 08 mismos procesos intemao
grganizativos de las comunidades pueden perpetuarse relaciones de poder v desigualdad entrelos
hombres v las mujeres indigenas.
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Implicaciones para los municipios
segtn la proporciéon de mujeres étnicas

_as poblaciones con mayer proporcion de mujeres étnicas (indigenas y/o
afrodescendientes):

« Se enfrentan a mavores desafios en relacion con el acceso de las mujeres indigenas y afro-

descendientes a las instituciones locaes, por o que es necesarnio implementar acciones de
cambio cultural con senvidores/as pablicos/as que promuevan el buen trato hacia las muje-
res indigenas v afrodescendientes, a través de compromisos concretos Asitambién, garan-
tizar el acceso efectivo a la infarmacién en relacidn con la ofera institucional v las rutas de
atercion, lo cual implica traducir la informacion a idiomas indigenas y utilizar mecanismos
de comuricacién comunitaros para la difusion de |2 informacion

Tienen mayores desafios para garantizar procesos de etnoeducacion que permitan a las mu-
|eres étnicas el acceso a la educacion, a la vez que aseguren la pervivencia étnica v cultural
de los pueblos indiogenas v el pueblo afrodescendiente.

Necesitan trabajar en procesos de articulacion entre las justicias einstituciones propias v las
instituciones municipales y nacionales, para el abordaje de casos de violencias de género,
gque partan desde el respeto de la autonomia de los pusblos, a la vez que protejan y garanti-
cen los derechos de las mujeres einicas a una vida libre de violencias.

Por las formas organizativas de las comunidades indigenas v afrodescendientes, en las que
existen modelos propios de Cabildos v Consejos Comunitarios, respectivamente, las mujeres
de eslas poblaciones muchas veces ven vulnerados sus derechos, entre olros, al acceso a
justicia

Las poblaciones con propercion media de mujeres étnicas (indigenas o afro-
descendientes).

« Se enfrentan a menos desatios en relacion con el acceso de las mujeres indigenas y afrodes-

cendientes alas instituciones locales, por lo gue es necesario implementar acciones de cambio
cultural con servidores/as publicos/as que promuevan un trato sin estigmas vy sin discriming-
cidn hacia las mueres indigenas v afrodescendientes. Asitambien, garantizar el acceso efecti-
vo alainformacion en relacidn con la oferta institucional v las rutas de atencion

Tienen desaf{os para garantizar procesos de etnoeducacion que permitan a las mujeres éinicas
el acceso ala educacion, a la vez que aseguren la pervivencia etnica y cultural de los pueblos
indigenas v el pueblo afrodescendiente

Dehentrabajar en procesos de articulacion entre las justcias einstituciones propias vlas insti-
luciones municipzies v nacionaes, para el abordaje de casos deviolencias de genero, partiendo
desde gl respeto de la autonomia de los pusblos, v protegiendo v garantizando los derechos de
las mujeres ginicas a una vida libre de violencizs

“DET Colombia 2021

alore QHONES Y MUENICIpICS

Las
afrodescendientes):

poblaciones con proporcién baja de mujeres étnicas (indigenas o

« [Deben tomar acciones para eliminar el racismo v la discriminacion, as como crear entormos

pueblos indigenas v afrodescendientes

- Podrian utilizar acciones de bisgueda activa gue faclliten el acceso a |as instituciones y 13
construccion de relaciones de confianza con mujeres indigenas v afrodescendientes, para el
abordaje Integral de las violencias de genero contra ellas

ke msms o o as G EE

Limitaciones

En las regicnes PDET, el 7% de las
mujeres  tlenen alguna condicion
considerada factor de discapacidad
(figura 8), versus el 8% de las muje-
res en & pafs. Las mujeres con con-
dicionas mentales, fisicas, coonitivas
v emocionales gue se consideran fac-
tor de discapacidad usualmentie sa
enfrentan a mukltiples desafios para
gl ejercicio de su ciudadania. Si bien
hay desafios asociados a la salud v al
acceso 3 los servicios gue se reguie
ren, tambign se enfrentan a retos ascr
ciadas & sus decisiones sexuales y
reproductivas, a la gesticn menstrual
v al reconocimiento y gercicio de su
autonomia funcional, econdémica, po-
litica v social. Adicionalmente, se en-
frentan a mayores riesgos frente a las
violencias de género, mayor opresion
por dependencia v mayores bameras
para parlicipar en diferemes activida-
des econdmicas formales y en condi
ciones de dignidad.

* Feerin Cpnsc Macioaal de Poblacon y Wivisnds 201 8

. incluvenies enlas instituciones educativas, que garanticen procesos de reconocimiento de los

Figura 8. Porcentaje de mujeres con
discapacidad en subregiones PDET, 2018°
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Implicaciones para los municipios segun la _
proporciéon de mujeres en situacién de discapacidad

Numero de hijos/as

El ndmero de hijos/as, mas alla de los procesos de crecimiento demografico v de |os bonos po-
blacionales, desde |a perspectiva de género tiene un impacto en el rol gue se instala en la vida de
fas mujeres, y tambien en |a capacidad de separarse de ese rol. Las mujeres que tiensan un mayor
ndmero de hijos/as usualmente deben ocupar mastiempo en actividades de cuidado, |o cual limita
. 3u participacion —v la calidad de esta— en escenanos educativos v laborales, al igual gue su autor
noMmia econdmica. En consacuancia, son mas vulnerables a las viclencias de género,

_as poblaciones con mayor proporcion de mujeres con discapacidad. -

« Ze enfrentan a mayores desafios en términos de infraestruciura que garantice la autonomia
funcional de las mujeres con discapacidad, en consecuencia, en los Planes de Desamollo es
necesario incluir obras publicas gque contribuyan 2 garantizar la movilidad autonoma de las
mujeres v las nifas con discapacidad y el efectivo acceso a derechos

- Tienen mayores presiones sobre el sisiema de salud en relacion con equipos de apoyo v los !
sistemas de cuidado por ende, es necesario adelaniar acciones para garamlizar la disponi-
bilidad.de los equipos de apoyo, [0S recursos v mecanismos para el seguimiento en salud, al
igual gue fortalecer [os mecanismos de cuidado Tamiliares y comunitarios.

Figura 9. Porcentaje de mujeres sequn el numero de hijosfas
en regiones PDET vs. total nacional, 2018"

-
@@
@D
.. B e

Entre 1y 3 hipesfas schrevivientes Entre 4y & hijes/as schrevivientes Mas de B luposfas sobrevivienles

« Tienen mayores desaflos en refacion con la prevencion de violencias de género contra muje-

res y nifias con discapacidad, por lo gue deben promoverse cambios cullurales sobre |3 just-

' ficacion de las viclencias de generc vy fortalecer estrategias de prevencion enlos sistemas de
- cuidado familiares y comunitarios.

Las pcblaciones con pro-
porcion baja de mujeres
con discapacidad:

Las poblaciones con proporcion media de
mujeres con discapacidad:

B Regicnag POET B tacional

= Se enfrentan a menores desafios en términos de in-

fraestructura que garantice la autonomia funcional « Tienen mMenos presiones so-

de las mueres con discapacidad, s necesario, en-
lonces, adaptar las infraestruciuras del municipio a
|z poblacion con dscapacidad, a raves de procesos
te busguedsa activa

Tienen menores presiones sobre el sistema de salud
en refacion con eguipos de apoyo vlos sisiemas de
cudado; por ello, pueden realizarse actividades de
promocion vy planeacion con base en estraledias de
busgueda acliva

Tienen oportunidades en lerminos de generar esce-
nariog incluyentes para las mueres con dscapaci-
dad, asl como en lainsercion en actividades econd-
micas que favorezcan su autonomia economicayen
|a toma de decisiones

. .

bre e sistema de sdud de
cuidado v de infragstructura,
por o que pueden identificar
Izs necesidades de adapla-
cion a traves de procesos
de busqueda aciiva desde
la perspectiva de la salud la
educaciony la planeacion

« Tienen oportunidades en 1er-

Mminos e oenerar escenarios
incluyentes para las mujeres
con discapacidad, asi como
enlainsercion en actividades
BConomicas para garantizar
su autonomia economica v
enlatoma de decisiones,

EE OER WE OEE OER R ER W OB OER ERN W OER W OED BN MR N WP EF BN WR WM W W

A pesar de |o anterior, no es posible una lectura desde una perspectiva de ge-
nero que reconozea las diferencias culturales de las mujeres indigenas v afro-
descendientes respecto a la reproduccion v al ndmero de hijos/as. Esa es una
dimension del fenomeno que requiere conversaciones colectivas en clave de |a
adecuada comprension del valor simbélico de la reproduccion para los pugblos
etnicamente diferenciados.

T S g T A N
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En general, en |as regiones PDET hay una mayor proporcidn de mujeres con mas hijos/as: a nivel nacional, = 74% de
|las mujeres con hijos/as tienen entre 1 vy 3; mientras en |as subregiones PODET, & 65% de las mujeres con hijos/as estan
en egte grupo. El 23% de las mujeres en las regiones PDET tienen entre 4 v 6 hijos/as (18% a nivel nacional], v &l 12%
tienen mas de 6 hijos/as (8% en el nivel nacional) (figuras 10, 11 y 12).

Figura 10. Porcentaje de mujeres que tienen

Figura 11. Porcentaje de mujeras que tienen
entre 1y 3 hijos/as por subregién PDET, 2018

entre 4 y 6 hijos/as por subregién PDET, 2018

e I 47 Chocd I 7
Ao Pt - Node def Cauca - | €7 5% Pacticamedio I 770"
Puumze [ <55 surde Boliver - S 265%
Macaiena - Guario: GG 613% Surdel Tima - S 265%
Serafevads - Perji IS 624% Sur de Cicoba M 260%
Bajo Caucey Nordeste Antoq el INEEEEEGEGEGEGEE G26% Faclfico yFrartera Narense GGG 259%
rad Artoqueto IS 521% Macarera - Guarlse NN 264
PbmeaE el I G4 Mortesde Mot IS 5%
Total FepionesFOET S c04% Pl I 248%
SurdeBotir | BTA% Total Fepones FOET S 3%
Surde Cordobe 575% Siera fevad e - Peri 4
Montes de Mariz I SH0% aavca 233%
Catatumbo S 56 Cotatumbo I 2%
SurddToira (I 562% Urabé Antoquenio IR 232%
Pachica medn 538t Bajo Geucay Nowlesie Anfoquehe I 232%
Pacificay Frontera Nahense [ INEG 545% Puumzye [ 227%
Coc I 513% Ao Patia - Nortedd Caucn I 4

a1 wD EC B B B

Implicaciones para los municipios segun la proporcién de mujeres con 4 ¢ mas hijos/as

...................................................................................................

Las poblacicnes con alta proporcion de mujeres con 4 a 6 hijos/as:

« Tienen mayores desafios en salud sexual v reproductiva por 10 cud se deben generar acciones especificas para garantizar el accesoa
meétodos anticonceptivos y planificacion familian Asi mismo, en educacian sexual, es necesario generar espacios de educacion sexual |

- yreproductiva gue promuevan la autonomia de las mujeres jovenes

« Debenenfocar acciches de prevencion hacia los embarazos en la adolescencia y los matrimonios infantiles y uniones tempranas.

+ = Tienen mayores desafios en términos de escolarizacion de nifios y nifias de familias numerasas, pues el acceso 2l sistemna educative
' es fundamental para el desamallo municipal

« Deben promover |a participacion de los hombres en las actividades de cuidado

- Deben promaover espacios de trabgo flexibles enalianzas publico-privadas gue garanticen alas muyeres ingresos autdrnomaos, desde el
: reconocimiento de su aporte desde |a economia del cuidado. -

# Fyerte Gpapy Macoaald s Poblaon y Wivisnda 20 8
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Figura 12. Porcentaje de mujeres con mas
de 6 hijosfas por subregién PDET, 2018°
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Las poblaciones con proporcion media de
mujeres con 4 a 6 hijos/as:

- Tienen desafiog en términos de derechos sexuales
v derechos reproductivos para las mujeres del mu-
nicipio, por ello, se reguieren procesos de educacion
sexial v de formacion en derechos sexdales v dere-
chos reproductives, & igual gue disefar estrategias
para la prevencion del embarazo temprano v el em-
barazo adolescente

« Deben promover |a participacidn de |as mujeres en
escenanos productivos fiexibles, gue les permitan
autonomia econdomica v el cuidado de sus hijos/as,
involucrando a los hombres en las actividades de
clidado
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Las poblaciones con baja proporcion de mujeres con 4 a 6 hijos/as:

« Tienen mayores oportunidades en |a promocidn de derechos sexuales y derechos reproductivos, asi comao en la
prevencion de uniones tempranas v embarazos adolescentes y tempranos

- Tienen mayores oportunicades en el abordajeintedral de las violencias de genero, yen la promocion de |2 autono-
mia econdmica vy de toma de decisiones de las mujeras.

aaaaaaaaaaaaaaaaaaaaaaaaaaaaaaaaaaaaaaaaaaaaaaaaaaaaaaaaaaaaaaaaaaaaaaaaaaaaaaaaaaa

Implicaciones para los municipios segin la
proporcion de mujeres con mas de 6 hijos/as:

Las poblaciones con alta proporcion de mujeres con mas de 6 hijos/as:

< Tiengn mayores desafios en salud sexual v reproductiva v en educacion sexud, por lo gue es Necesano generar espar
cins de educacion sexual v reproductiva gue promueyan la sulonomia de las mujeres jovenes

« Tieren mayores desafios en términos de escolarizacion de nifos v nifias de familias numerosas, pues el acceso al
sistema educativo es fundamental para el desarrollo municipal,

- Deben promover |a participacion de los hombres en las actividades de cuidado.

- Deben promover gl emprendimiento delas mujeres

Las poblaciones con baja proporcion de

Las poblaciones con proporcion media de : > A
mujeres con mas de 6 hijos/as:

mujeres con mas de 6 hijos/as:

« Deben fortalecer procesos de Tormacion en dere-
chos sexuales v derechos reproductivos onenta-
dos a gue las mujeres desarrollen con completa
altonomia sus decisiones de vida

- Tienen desafios en términos de derechos sexuales
v derechos regroductivos para las mujeres del mu-
nicipic. Se requieren procesos de educacion sexual
y de formacion en derechos sexuales y derechos re-
productivos. Es necesano disefar estrategias para
la prevencion del embarazo lemprano y el embarazo
adolescente

» Deben promover provectos de vida por fuera delos
roles tradiciocnales de género para las mujeres jG-
VENes, v promover la participacion de los hombres

- Deben promover |a participacidn de las mujeres en enlas acliividades de cuidado

escenarios productivos fiexibles, gue les permitan

autonomia econamica v el cuidado de sus hijog/as,
involucrando a los hombres en las actividades de
cuidado

Subregiones y municipios PDET Colombia 2021

Mapa 3. Porcentaje de mujeres con
6 hijos/as o0 mas en subregiones PDET, 2018
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Ruralidad

En las subregicnes PDET, el 40% de las mujeres son rurales (figura 13), veraus el total nacional,
donde el 22% de las mujares son rurales. La poblacidn rural en general tiene mayores barreras de
acceso a la oferta institucional, por 13 distanciz, los medios de comunicacion v o3 costos transac-
cionales para la poblacidn, lo cual no permite reducir esa brecha. En las mujeres, esto implica mayo-
res barreras de acceso a educacicn v a salud integral —espedalments a servicios de salud sexual v
reproductiva—, as como mayores barreras de acceso a medios de comunicacian. Adicionalmente,
porla tradician rural del pais, la propiedad dela tierra ha sido histéricament e infarmmal y masculina.,

Las poblaciones con proporcion media de mujeres rurales:

» Debenplanear acciones de mediano plazo paralaformalizacion de la propiedad rural de las mu-
jeres, asi como el reconocimiento del derechio a la propiedad en mujeres en uniones maritales
e hecho

liderazgo en cadenas productivas, de ahl gue sea importantie acompafar y generar estrategias
publico-privadas para financiar la produccion agropecuara

- Tienen mayores retos en la garantia de acceso a las instituciones por parte de las mueres
rurales, algo que puede materializarse a traves de senicios maviles periddicos en las veredas
de cada municipio, en campafas en las que las instituciones se acerguen a las comunidades
rurales

| Triage Poblacional de género 2021

Mujeres rurales
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Implicaciones para los
municipios segin la
proporcion de mujeres rurales: . __ .. :

Figura 13. Porcentaje de mujeres
rurales por subregion PDET, 2018
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Tienen mayores desafios respecto a la garantia de acceso a |as instituciones por parte de las
mujeres rurales, o cual puede materializarse a traves de servicios mdviles periddicos en las
veredas de cada municipio, en campafias en [as que |as instituciones Se acerguen a las comuni-
dades rurales
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II. Movilidad

Los procesos de movilidad son importantes en |a vida de las mujeres. La wulnerabilidad que se ge-
nera a partir de estos esta asociada a la pérdida de redes sociales v familiares cercanas fundamen-
tales para apoyar las labores de cuidado, los nesgos asociados a la explotacidn sexua v laboral v
los cambios abruptos en el rol social de las mujeres en el interior de las familias, |o gue tambian
produce mayores riesgos de viclencias basada en género. En el caso de las ninas, la movilidad
calsa mavores riesgos de viclenaias sexuales a la vez gue promueve usualmente mejor acceso 8
institucionas educativas, escenarios laborales cualificados v empoderamianto de las mujeres,

Migracion interna

En Colombia, vy particularmente en los municipios PDET —histdricameante afectados por el conflicto
armado—, la migracion intema sa da en por o menos cuatro tipos de movilidad

a) El desplazamiento forzado interno: en Colombia, cerca de 9 millones de personas s=
han desplazado de manera forzada por cuenta del conflicto y |a viclencia armada.

b) La migracién econdmica: 52 genara por las condiciones econdmicas desiguales en-
tre dos terrtorios, lo gue implica gue tener mejores condiciones de vida esta ligado a
ermigrar.

¢) Lamigracién inducida: escausada por actividades econdmicas intensivas gue llegan
a los municipios v requieren mano de cbra especifica.

d) La migracién voluntaria: |33 parsonas viajan voluntariamente para cambiar 2l entomo
de su cotidianidad.

A partir de |03 datos oficides, solamente es posible diferenciar la migracion por desplazaminto
forzado del general de la migracion.

Mujeres en situacion de desplazamiento

En los municipios PDET, por cada 1000 mujeres, 18 estan en situacion de desplazamiento forzado
(figura 14); a nivel nacional, esta tasa es de 7 mujeres por cada 1000. A excepcidn de las regiones
de la Sierra Nevada v Arauca, todas las subregiones PDET estan por encima de |3 1asa nacional.
Esteindicador se 1omd 3 panir de |3 poblacion desplazada, por lugar de llegada de los ultimos cinco

Subregiones y municipios PDET Colombia 2021

afios, teniendo en cuentague e Registro Unico de Victimas contiene esta informacion desde 1985,
Las mujeres en siluacion de desplazamiento, ademas de las barreras gue generalmente enfrentan
todas las mujeres gue migran, estan expuestas adiferentes nesgos da violencias® viclencia s2xual,
empobrecimiento extremo, reciutamiento ilicito de sus hijos/as, etc.

Figura 14. Tasa de mujeres en situacion
de desplazamiento reciente por cada
1000 mujeres en subregiones PDET (2015-2020)
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Mujeres en migracion interna

Las mujeres en migracion intema, en todo caso, tienen menos redes sociales y estan en mayor
nesgo de explotacion sexual v econdmica (figura 15). No cbstante, emerge una oportunidad para
construir nuevas dindmicas en |os municipios, a partir de actividades econdmicas nuevas, trabajo
colectivoy |a generacidn de otros aspacios de cuidado comunitario,

2 A psm reapecan, consultes e Corfefoostnu oo nel Suto 083 de 2008, en sequimisto a B Sentm e TOLEde 2004, M, & Warugdose Cepada Corte Consntuconal AunOdd de 2013, ee saguimisnioa @ Senencia THE5 de 2004 M P Luis Emeso Yagas

Sika’ Gorte Constitecion al Aeto 006 de 2005 e spguiminnto 3 [ Seateacia TO2 54 e 2004, B, P; luis Eress Yargas Sika
* Fuprte Aegisto nim de Victmas ssgon lugard n llagada; hechs victmgants: desplizamisnt fomede
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Implicaciones para los municipios segin lasa

de mujeres en siluacion de desplazamiento
reciente

Las poblaciones con tasa baja de mujeres en situacion de

Figura 15. Tasa de mujeres en situacion de : :
desplazamiento reciente:

migracién interna por cada 1000 mu]a_»rﬁ
en subregiones PDET (2015-2018)
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busqueda activa gue permitan la escolarizacion de
nifios, nifias vy adolescentes, v la insercion de las
mujeres en el escenanolaboral,

comunitanos de las mujeres, v desamollar acciones pedagadgicas para |a
prevencion de las violencias contra ellas.

= Tieren mayores desaflos en relacion con la generacion de procesos de ¢
inclusion, entendida desde |2 garantia de acceso a salud, educacidn, wi-
vienda y trabajo digno, con el fin de garantizar |as autonomias de las mu- |
jeres :

« Deben articularse con el Gobierno Nacional, desde el Sistema Nacional de Atencidn v Reparacion Integral a Vic-
. timas (SNARN), para promover los procesos de reparacion intearal v de soluciones duraderas, especidments la
Integracion local de las mujgres en situacion de desplazamigntot
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. de obra para |as economias municipales y crganizacion comunitaria alree
I dedor del bienestar de las comunidades en &l municipio. :

Las poblaciones con tasa media de mujeres en situacion de desplazamiento reciente: O i R N R o S o T R e Sy T
« Tienen desafios en relacion con el acceso a ingresos de las mujeres en esta situacion, vy delos nifios y nifias al sistema
educativo, por ello, es necesano iMplementar accionegs de busgqueda activa que permitan la escolanizacion de nifos,

L £ ) : - Las poblaciones con tasa media de mujeres en situacion de
rifias v adolescentas, via insercion delas mueres en el escenario aboral

migracion intema reciente;

» Deben articularse con el Gobierno Nacional, desde el SNARN para promover log procesos de reparacion irtegral y de

; \ . = : . gy ; « Tienen desaflos enla prevencion de violencias de genero contra las miu-
soluciones duraderas, especiamente la integracion local de las mujeres en situacion de desplazamiento?

jeres, leniendo en cuenta gue ellas pierden su red de apoyo cercans, por
lo gue es necesario promovery desarrollar acciones pedagdgicas parala
prevencion de 128 violencias en su contra
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- Tienen mayores desafios enrelacidn con la generacion de procesos de inclusion, entendida desde |a garantia de

[ I ] L] L] L] L ar B
; acceso a salud, educacion, vivienda v trabalo digno, con el fin de garantizar 1as aulonomias de |as mueres ; Implicaciones para los municipios segun la tasa de mujeres
] ]

migrantes

O S

Las poblacicnes con tasa baja de mujeres en situacion de migracion interna reciente: :

- Seenfremtan a mayores desafios para la prevencion y abordae de la ex-
: plotacion sexual comercial de mujeres vy nifias, asi cormno a ofras siuacio- |
: nes de afrontamiento en niveles criticos para las mujeres micgrantes; asi-
' mismo, tienen mayores presicnes sobre el sistema de salud v el sistema
educativio

= Tienen menos presion en la oferta de senvicios del municipio, por lo gue es posible desarrollar acciones de bds-
fqueda activa para la prevencion de |as violencias contra las mujeres

e e a

'+« Tienen mayores desafios en relacidn con laxenofobia vy la discriminacion

= = n s = ' a las mujeres migranies, de abl gue sea necesaro arlicular acciones en
M]gfﬂﬂlﬂ]] ]ﬂtﬂ-‘mﬂﬂlﬂnﬂl . el marco de estrategias pdblico-privadas que permitan la generacidn de
iNQresos a las mujeres migrantes y mujeres locales, con @l fin de facilitar

|eres locales, con el fin de facilitar su autonomia v Que tengan acceso
a bienes y senvicios; asimismo, construir estrategias de empleo flex-
bles para facilitar la formalizacidn del empleo de las mujeres migrantes
Yy asegurarse de gue |la poblacion con necesidades humanitarias sea
atendida

a octubre de 2020 habia en el pafs al menaos, 1.717.352 2 ®& B0 Eo
personas venezolanas en Colombia. De esias, por o me-

nos 847106 estaban con estatus imegulars, de las cuales

2l 49% son mujeres,

En las regiones PDET, por cada 1000 mujeres, cerca de 23 Figura 16. Tasa por cada 1000 mujeres U aUtonomiay que tengan acceso a bienes y servicios, asimismo, cons-
han llegado desde otro pais a ese municipio en los dltimos en situacion de migracion internacional ; ruir estrategias de empleo flexibles gue contribuyan a la formalizacion
cinco afios (figura 16). En el caso de la migracidn intema- reciente en subregiones PDET, 2018 ; del empleo de las mujeres migrantes .
e T Tl e e s s M ¥\ . Deben arlicuar acciones con el Gobiemo Nacional y 12 Cooperacion In-
! : ) i 1 temacional, particularmente el Grupo Interagencial de Flujos Migratorios
que aguellas gue migran internamente. Adicionalmente, Sierra Nevad - Feris I " S Mixtos v Migracisn Colombia, con gl fin de faciitar el acceso a asistencia
se enfrentan a desafios asociados a la regulanzacion de Mentes de arls D w o humanitana en siluaciones de emergencia y precariedad :
Su situacion migratona v el consecuente acceso a los 515 Surde Bolher D B S e e e U e e e e s e
temas de salud, educacidn vy proteccidn social. El riesgode Regiores POET D 15
trata y explotacion sexual es mayor entre [as mujeres gue Putumaye [ ey g g Sy R R g .
migran intemacionalmente, v ademas estan expuestas @  Buocaway Nordeds tntioquero D 8 2 ) i
r:lrga riesgos sicruzan la fronters por pasos iregulares, Lrabd Antoquero D 5 . Las poblaciones con tasa media de mujeres migrantes: :
] Sy e Oenlot M9 ® ' . g enfrentan a menores desafios para la prevencion v abordaje de la |
Desde 2015, por lo menos 5,1 millones de persanas vene Macarens - Guaver ) = explotacidn sexual comercial de mujeres y nifias, asl como otras situa- !
zolanas han salido de su pals, en medio de una crisis mi At Patia - Norte del Cauca B 3 ciones de afrontamiento en niveles criticos para las mujeres migrantes;
gratoria compleja. Colombia ha sido & prancipal receptor SurdelTolna B - T por ende, es necesario facilitar el acceso a la educacionyla saludcomo |
tle poblacion venezalana, donde actualmente hay por |o P sy B i, erlornos protectores para las mujeres y las nifias l
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Las poblaciones con tasa baja de mujeres migrantes:

:
:
- Se enfrentan a menores desafios para la prevencion v abordaje de la explotacion sexual comercial de mujeres y |
nifias, porlo gue es posible, a trevés de estrategias de busqueda activa, Tacilitar el acceso alaeducaciony lasalud !
como entomos protectores paralas mujeres v las nifias '

1

« [Deben articularse v asequrar gue la poblacion con necesidades humanitaras sea atendida

IIl. Economia del cuidado
v trabajo remunerado

La economia del cuidado, el trabajo remunerado v |3 pobreza guardan una estrecha relacion con las sutonomias de las
mujeres, la autonomia economica, la autonomia para la toma de decisiones ¥ la autonomia social. Este contexto de-
pende de |as condiciones socioecondmicas del municipio v responde también a |as estructuras de discriminacion gue
acidan en todas las esferas del ordenamiento social. Los indicadores de este capliulo son razones construidas pars
expresar las brechas entre hombres v mujeres en cada una de estas dimensiones.

Actividades de cuidado no remuneradas

Ciesde la perspectiva de |a economia del cuidado, 32 consideran "loshogares no solo como consumidores, sinctambién
como productoras de servicios domésticos v de cuidad os no remunerados, donde el trabajo, realizad o mayoritariamen-
te por las mujeres, es valorado como parte de un proceso productivo para la generacién de bienestar social ",

En Colombia, por cada hombre que realiza actividades de cuidado no remuneradas, hay 13 mujeres haciendo estas
actividades sin remuneracion. En las zonas PDET, por cada hombre, hay 14 mujeres realizando actividades de cuidado
no remuneradas (figura 17). Esta brecha tiene multiples efectos en |a vida social, laboral, personal v escolar de las mu-
jeres. La carga desproporcionada de las actividades de cuidado en las mujeres las obliga a 1ener mdliples jornadas de
trabajo, lo cud limita los empleos a los gue pueden acceder, & tiempo que pueden dedicar 2 otras actividades como
construir sus redes sociales, ampliarlas o diversificardas —un elemento fundamental para procesos de emprendimien-

tott—, asl como el tiempo gue pueden dedicar a sus procesos educativos. Esta es una barrera transversal gue enfrentan
las mujeres; portanto, las implicaciones propuestas aplican en nivel critico a1odos log municipios PDET.

Subregicnes y municipios PDET Colombia 2021

Figura 17. Razon de actividades de cuidado en subregiones PDET 2018
{numero de mujeres dedicadas a actividades
de cuidado por cada hombre dedicado a estas actividades)
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Implicaciones para los municipios segun la razén de
aclividades de cuidado

_as poblaciones con mayor razdon de actividades de cuidado:

« Se enfrentan a mavores desafios para redistribuir las actividades de cui-

: dado, por |0 que es necesario realizar imervenciones escaladas para
! promover el involucramiento de los hombres en las actividades de cul-
- dado, principalmente en el aseo de log hogares, gl cuidado de nifios v
. nifias v el cuidado de personas adultas mayores Esias inlervenciones
' escaladas deben desarrollarse en el ambito escolar con niflos, nifiasy |
docentes para reducir [a carga a |as siguientes generaciones. ;

- Deben trabajar directamente con los hombres para promover cambios
culturales sobre los roles de género, ¥ formentar paternidades activas y |

10 Depanamanc Administratho Macon sl de Esmdistica (MANE], (2017). Cuestade produccida dela econom s def codado- 2007 bepaddwponsase g omaod noes b daomamsa o wbolen aa f pie sfag -3 e s -n asiee e sronama -oe Lo wdars

17 Foado Mahiateraldo mversonns [FOMM], [2014). WESow, Liberasdo sl potmnca | de oncimmnt de las smpeend edoms on Latinoamaioey ol Caribe. Baneo Intea mermane de Desarnciio. Sz Aeutd cabensiash ang subications soan s shac i
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L F L
._ e e e | Dependencia economica
el reconocimiento del valor del trabajo de cuidado, a traves de incentivos para que se [mo- p
. lucren mas. Se pueden consolidar alianzas con comerciantes e industriales para redistribur
: estas cargas de cuidado en los hogares de sus empleados, con incertivos para log hombres

bl El correlato de las actividades de cuidado no remunerado gue recaen sobre las mujeras es la de-
gue trabajan,

pendencia econdmica, una situacion gue histéncamente explica una parte de las violendias de gé-
« Deben fortalecer los sisternas de cuidado comunitarios y municipales, para que las mujeres EETDI'&E Espelmalmeme,t @ pben_ﬂanenma dn;laa it :IE”I ARy Fte Wdelﬂmi_ Esto rESL;ha de.la
encLentren en la comunidad ¥ en el municipio espacios en los cuales puedan delegar algun recha en el acoaso al Irabajo remunerado por parte oe ias mujeres: en Colombia, por cada mujer

tiempo de sus actividades de cuidado y participar en el mercado labora en meiores condicio- | can_tr& ajc:_ﬁ remunerado hay 2 hombres. En_laa regiones PDET, _fa relacidn es la misma gue a nivel
nes que contribuyan de mejor manera al crecimiento econdmico del municipio  nacional; sin embargo, la mayoria de 135 regiones estan por encima de esta brecha (figura 18).

Figura 18. Razdn de trabajo remunerado en subregiones de PDET 2018
(nimero de hombres con trabajo remunerado,
por cada mujer con trabajo remunecrado)

Las poblaciones con razén media de actividades de cuidado:

- Deben promover el iInvolucramiento de los hombres en las actividades de cuidado, principal-
menteen el aseo de l0s hogares, el culdado de nifios y nifias v el cuidado de personas adultas
mavores. Un escenario importante es el ambito escolar con ninos, nifias v docentes para

[ 2 1T _ Cataturtre I 56
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' ; - 2 o : ! Wontes de Marla
: « Deben foralecer los sistemas de cudado comunitarios ¥ municipales para gue las mujeres / %
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' tiempo de sus actividades de cudado v participar en el mercado |aboral en condiciones sa- Sur ge Belivar [ 258
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; | et 3.3
v = Deben hacer visible el valor del trabajo de cuidado en |a economia municipal, departamental Baijo Catica fﬁﬁﬂ.:‘nﬂqmz _ 3:25
" ¥ nacional, en reconocimiento a las personas que se dedican a esias actividades, para esto, (s Bl e i
. se recomienda el simulador desarmollado por el DANE? : ; =
| | Chozd 2,66
e e - Ato Patia - Norteddl Cavca [ L6
/e R : Amuca Z6
Las poblaciones con razén baja de actividades de cuidado: Putumaye I X
Pacifice y Fronters Narifense | 2,50
- Tienen mayores oportunidacies para reducir 1a carga en las siguientes generaciones, por lo Sierra Nevada - Penid D 2,78
que es necesario promover |a distribucion de las actividades de cuidado desde el 3mbito es- regenesroer D 214
colar con ninos, Ninas y docenias Pacico medic D 18

3 pohseh k A Ba Bb Bc
¥ nacional, en reconocimiento a las personas gue se dedican a estas activdades; para esto, :

ge recomienda el simulador desarrollado por el DANE™

« Deben reconocer |a participacion de los hombres en las actividades de cuidado, apelando
al “orgulle” municipal como un comportamiento positivo v deseable para prorover que se
manienga v se amplie en &l tiempo.

'« Deben hacer visible el valor del trabajo de culdado en la economia municipal, departamental
]

12 DM Efa ). Simulsded d8 tnbajo doméstiosy de beldsdo no mmunzmds pom &l bogar ¥ 8 comunided. g o/ ko dans oo a8 8 imal s TOCNFRY
17 b,
* Fumete CrageMacicaald s Poblacion y Wivianda 3018,
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Implicaciones para los municipios segiin la razén de trabajo remunerado

Las poblaciones con mayer razon de trabajo remunerado:

» Se enfrentan a mayores desafios para el crecimignto gcondmico vy la reduccion de las bre-
chas ertre hombres v mujeres gue contrbuyen a la feminizacion de ta pobreza v al conti-
nuum de las viclencias de geénero; por consiguiente, es necesario trabajar en la redistribu-
cion de las actividades de cuidado no remuneradas,

= Deben generar articulacion con el SENA para que las mujeregs 1engan acceso efectivo a

programas de formacian 1écnica, tecnolégica v profesional incertivando que se desarrollen

: por fuera de los roles de genero, El acceso efectivo implica gue tengan los recursos para

- acudira las actividades académicas yocuenlen con un espacio para cuidar a sus hijos e hijas
. mientras asisten

- Deben trabajar en alianzas publico-privadas para promover la creacion de empleo digno y
flexible para las mujeres en el municipio, asi comao trabajar en la promocion de proyectos de
vida difergntes para |as mujeres jovenas, que involucren educacion superior

Las poblaciones con razon
baja de trabajo remunera-
do:

Las poblaciones con razén media de traba-
jo remunerado:

« Deben generar artjiculacion con g SENA para que
las mujeres tengan acceso efectivo a programas
de formacion técnica, tecnologica v profesional,
ncentivando gue se desarollen por fuera de los
roles de genero. Bl acceso efectivo implica gue

= Tienen mayores oportunidades
para el crecimienio econdmico
v Ia reduccion de las brechas
entre hombres v mujeres que
contribwyen a la feminizacion

academicas, v CUenien con un espacio para cuidar

! el ; = violenci inerc
a sus hijos e hijas mientras asisten delas violencias de genero

= Deben trabajar en la redistri-
bucion de las actividades de
cuidado no remuneradas, asi

» Deben trabajar en alianzas publico-privadas para
promover la creacion de empleo digno v flexible

para las mueres en el municipio, asi comao trabajar
en la promocion de proyecios de vida diferenies
para |ag mujeres jovenes, gue involucren educa-
CIGN SUperior.
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como trabajar en promover
provectos de wda diferentes
para las mujeres jdvenes, que
inyolucren educacion superior
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IV. Salud integral

El derecho ala salud para las mujeres es un derecho inherente a la autonomia en la 1oma de deci-
siones. En este apartado se utilizan cinco indicadores para referirse a diferentes dimensiones dela
salud, desde |3 perspectiva de derechos humanos.

Acceso al sistema de salud

Para hablar de acceso al sistema de salud, hay dos indicadores complementarios: por un lado, [a
afiliacion al sistema de salud, que da cuenta del acceso formal a este; por otro, el porcentaje de
mujeres atendidas al menos una vez en el sistema de salud anualmente, para hablar de acceso
material al sistema.

Afiliacion al Sistema de Salud

Respecto a la afiliacién, & 93% de las mujeres en el pais esta aflliada al sistema de salud, en tanto
an las regiones PDET, el 91% (figura 19); no ohstante, hay subregiones POET en las gue mas del
30% de las mujeres no estan afiliadas, lo gue implica bamreras formales adicionales a 1335 gue en-
frentan para acceder a los servicios.

Figura 19. Porcentaje de mujeras con afiliacién
activa al sistema de salud en subregiones PDET, 2018°
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Implicaciones para los municipios segiin proporcion de mujeres con afiliacion
acliva al sistema de salud

Las poblacicnes con mayor proporcion de mujeres con afiliacion activa al .
sistema de salud:

« Tienen mayores oporiunidades de lograr la afiliacion completa a fraveés de la busgueda activa !
de poblaciones sin afiliacion, concentrandose principalmente en mujeres rurales, indigenas,
affodescendientes y migrantes. Esto implica un proceso de coordinacidn erritono-nacion \

- Tiengn menos presiones en erminos presupuestales para alenciones de emergencia v ma-
yores oportunidades para avanzar en 18rmines de promocion y prevencion, '

Las poblaciones con proporcién media de mujeres con afiliacion activa al
sistema de salud:

] ]
L] ]
i ]
I ]
i ]
i ]
i ¥
'« Deben implementar una estrategia de busqueda activa de poblaciones sin afiliacion, princi- !
: palrnente mueres rurales, indigenas y afrodescendientes, asl como articularse con Migra- !
) cion Colombia para la regulanzacion de las mujeres migrarntes. :
: |
] [ ]
n ]
L] ]
] ]

- Tienen oportunidades para fortalecer la estruciura de atencion para los procesos de afilia-
cion, incluso al regimen subsidiado.

O OER OmR OER OER W OER OER W OB OB BN OER OED ER MR ET OER OE OBR OER EF BN W WD R N R OER OWR OER BN WD OER BN BN W OWN BN NN W OER BN BN OHR W BN ER N R OEE WSRO OB BN ER BN W OED OER TR OER W WN OEe OER W W wmm

Las poblacicnes con baja proporcién de mujeres con afiliacién activa al siste- |
ma de salud: -

= Deben implementar una estrategia de basquedsa activa de poblaciones sin afiliacion, principal-
mernie mujeres rurales, indigenas v afrodescendientes, asi como articularse con Migracidn Co-
lombia para la regularizacion de las mujeres migrantes

- Deben fortalecer |a estructura de atencidn para los procesos de afiliacion, incluso al régimen
subsidiado

afrodescendienteas, puesto que en ocasiones el porcentaje de afliacion al sistema de salud es

= Deben hacer un reconocimiento de las practicas tradicionales de las comunidades indigenasy |
bajo por gue las alenciones se hacen por medio de sus sistemas tradicionales |

L T T Tyt S SISy SRS LSS S S . T T IS S S S —— ]

Atencion en el sistema de salud

El acceso al sistema de salud no necesariamente implica tener acceso a alencidn medica, exa-
menes diagndsticos procedimientas, medicamentos, etc.; implica gue fueron atendidas en una
Institucion Prestadora de Salud (IPS). En Colombia, entre 2018 y 2019 el 85% delas mujeres fueran
atendidas al menos una vez en una IPS, en tanto en las regiones PDET, el 77 % de las mujeras ac-

Subregiones y municipios PDET Colombia 2021

cedieron ala atencion en salud (figura 20). B acceso al sistema de salud implica necesariamente
gl acceso a derechos asociados como |a salud sexual v reproductiva, asi como la prevencion de
comorhilidades imensivas en mujeras gue incluyen enfermedades de alto costo.

intensivas en mujeres.

.« Tienen menos presiones en terminos de atencion en emergencias, y mejores oportunidades
para faciitar el acceso a sernvicios integrales de salud, promoviendo el acceso a senvicios de
salud mental y Tarmiliar

Figura 20. Porcentaje de mujeres atendidas Implicaciones para los
al menos una vez en el Sistema de Salud municipios segun proporcion
en subregiones PDET (2018) de mujeres con afiliacion
Ursbd Antoqueie EEEEEEEEEEEEEEEmmm— s« acliva al sistema de salud
PSS, e—
Baic o v Hatdkete Anlo T — A1
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SurdeCirdoba G i :
Surdd Tolina. | s - Tienen mayores oportunida- |
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Paclico y Rontera Ner fense | D o cion y prevencion con enfogue
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Las poblaciones con proporcion media de mujeres atendidas en el sistema
de salud:

i
1
:
]
« [Debenincluir en los Planes de Desarrollo acciones vy recursos para el fortaecirmiento de la |
red de servicios en salud en 08 Municipios, y mejorar |a articulacion con |os departamentos |
]
:
|
1
i
i

para el acceso a las instiiuciones de referencia departamental. Esto implica articular accio-
nes con el Ministeric de Salud, para gue |as Empresas Prestadoras de Salud (EPE) con af-
liaciones hagan uso de lared de servicios en el municipio v contribuyan a su forteecimiento
desde un enfoque terrtonal e intercultural

* Fymnte Censo Madoeal de Pobla oan o Wivisad s 2018
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« Tienen cportunidades para disefiar, desde el sector salud, campafas de promocian v prevencion con enfoque de

i
' genero, que incluyan educacion vy salud menstrual, educacién sexual y reproductiva v prevencion de enfermeda-
: des IMensivas en muljernss

Las poblaciones con baja proporcion de mujeres atendidas en el sistema de salud:

= [Deben incluir enlos Planes de Desarrolio acciones v recursos para el fortalecimiento de |a red de servicios en salud
en los municipios, y mejorar la articuacion con los departamentos para el acceso a las instituciones de referencia
departamental Esto implica articular acciones con el Ministerio de Salud, para que las EPS con aflliados de los mu-
nicipios hagan uso de la red de senvicios en el municipio vy contribuyan a su fartalecimiento.

 Deben forialecer estrategias gue incluyan alas EPS, en el marco de la bisgueda activa de |as mujeres de todas |as
edades para establecer una relacion de confianza con las IPS, y promover el acceso a la red de servicios,

= Deben hacer un reconccimiento de la salud tradicional, sus sabedores, medicos/as tradicionales y parteras para
fortalecer los servicios en salud v ia articulacion entre los sistemas occidentales ytradicionales

= Deben fortalecer el enfogue intercuitural en |a salud, especiaimente cuando en el territorio habita poblaciones indi-
genas v/o afrodescendientes

Gestion menstrual

[xe acuerdo con el Fondo de las Naciones Unidas para la Infancia (Unicef), a partir de un estudio realizado en Bagads,
Santander de Quilichao e Ipiales, 1 de cada 4 ninas pierde dias de clase por cuenta de la menstruacidn, el 86 9% ha falta-
do al colegio por cdlicas menstruales, & 28% por incomadidad o miedo a mancharse, el 8% por tener un flujo fuerte ©
hemorragia, v 2 4% por no tener acceso a toallas higignicas. De manera particular, una de las conclusiones encontra-
das por Unicef fue gue "1as condiciones deterioradas e insuficienties en infraestructura, en baterias sanilarias, as como
la poca o nula disponibilidad de agua, insumos para &l aseo tales como jabon y papel higiénico, ademas de problemas
de privacidad, inciden en la permanencia v el bajo rendimiento escolar, disminuye i2 concentraciony aumeanta |3 inse-
guridad y el miedo, por ser objeto de burla de sus companercs™ 4.

A pesar de la importancia de la gestion menstrual en el acceso efeclivo de |as ninas, las adolescen-
« tesy las mujeres a las instituciones educativas, en el acceso a puestos de trabajo para las mujeres
«adultas y en la participacion de la vida publica en igualdad de condicicnes, en el pais —especial-
«mente anivel departamental y municipal— no existe informacion oficial respecto al acceso a insu-

+  mos o bienes para la gestion menstrual. Esta brecha impide que las administraciones municipales
«tomen decisiones informadas respecto al suministro de estos insumcoes, y a la educacion que nines,
« ninasy adolescentes reciben respecto a la menstruacion.

Ante la ausencia de informacién censal o como registro administrativo respecto a la gestidn menstrual, &l indicador
para acercarse a las condicionas de las mujeres es a traves del acceso a adecuado ainfraastructura sanitaria.

Subregicnes y municipios PDET Colombia 2021

Acceso a infraestructura adecuada

En Colombia, 86 de cada 1000 mujeres entre los 9y 103 45 anos no cuenta con
una infraestruciura sanitana adecuada en su lugar de vivienda. En el caso de
|as regiones PDET, 205 mujeres de cada 1000 mujeres entre los @ vlos 45 anos
251d en esta situacion (figura 21). Las regiones del Pacifico son las gue tienan
la situacion mas critica.

Figura 21. Tasa por 1000 mujeres entre 8 y 45 anos son acceso
a infraestructura sanitaria adecuada en subregiones PDET, 2018°
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Imiplicacicones para los municipios segun proporcion de mujeres
sin acceso a infraestructura sanitaria adecuada

Las poblacicnes con mayor proporcion de mujeres sin ‘
acceso a infraestrnuctura sanitaria adecuada;

« Tienen mayores desafios para asegurar el acceso y la permanencia
de las nifias v las adolescentes en el sisterma educativo, por lo gue es
necesario incluir en los Planes de Desarrcllc provectos que permitan
contar con sistemas santanos y acueductos adecuados para la ges-
1ion menstrual v el cuidado personal de las nifiasy mujeres

14 Unicef (2218 Higiene menstruzf es |35 nfias de las escuelds ded drea wral es el Pacifio colom bano: Chowd - Bagadd, Cauca - Seatander de Qullichas, Maio- |pales mipe e wr el sl mblaimedia 28] Iine Reumen s m i 520
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Deben garantizar que las nifas, las adolescentes vlas mujeres cuenten cada mes con los insu-
Mos Necesarios para la gestion mengtrual, incluso agquellos gue son Mas sostenibles ambien-
talmente, como la copa menstrual v las toallas higiénicas en tela v asegurar el acceso a los

productos de aseo, para dares el uso adecuado gue no ponga en nesgo su salud. Esto permite

el acceso v la permanencia de nifias y adolescentes en el sistema educativo, ¥ de las mujeres
en las actividades laborales

Las poblaciones con proporcion media de mujeres sin acceso a infraestruc-
tura sanitaria adecuada:

Deben incluir en los Planes de Desarrollo provectos gue permitan fortalecer los sistemas sa-
Nitanos ¥ contar con acueductos adecuados para la gestion menstrual vy el cuidado personal
e |as nifas ¥ mueres,

Deben garantizar que |as nifias, las adolescentes v las mujeres cuenten cada mes con los
INSUMos necesanos para {a gestion menstrual, incluso aguellos gue son mas sostenibles
ambientalmente, como la copa menstrual yias toallas higiénicas entela, v asequrar el acce-
g0 & los productos de aseo, para darles el uso adecuado gue no ponga en riesgo su salud.
Esto permite el acceso yvla permanencia de nifias v adolescentes en el sistema educativa, v
de las mueres en las atlividades laborales

P T e oy e R - e, o e oy o e e i T T [ e | e S e e

Las poblaciones con baja proporcion de mujeres sin acceso a infraestructura
sanitaria adecuada:

Deben incluir en los Planes de Desarrollo prayvectos gue permitan fortalecer los sistemas sani-
taros v acueductos adecuados para la gestion menstrual v el cuidado personal de las nifas v
mujeres.

Requieren garantizar que las nifias, las addescentes v las mueres cuenten cada mes con los
INSUMMos necesarnos para la gestion menstrual, incluso aguellos gue son mas sostenibles am-
bientalmernte, como la copa menstrua v las toallas higienicas en tela, y asequrar el acceso alos
productos de aseo, para darles el uso adecuado gque No ponga en rnesgo su salud.

Tienen mayores oporiunidades para forlalecer procesos de formacion v sensibilizacion en la
gestion menstrual de nifias v adolescentes en las instituciones educativas, y de las mujeres en
los escenarios comunitarios

. I I T I T I . T T e I I e . T T e e ——
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Mapa 5. Falta de acceso a infraestructura
sanitaria adecuada en subregiones PDET, 2018°
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Salud sexual y
reproductiva

La salud sexual y reproductiva 3 un
marco amplio que no aborda todas
las dimensiones de los derechos se-
Xuales vy reproductivos, aungue es
fundamental para entender las condi-
ciones de infraestructura v acceso al
sistema de salud.

Mo existe en el pals infor-
macion oficial respecto al
acceso a educacion sexual
y repreductiva, o sobre el
acceso a metcdos anticon-
ceptivos y sU usc adecuado
a hivel municipal. Esta bre-
cha de informacion dificulta
el disenc de acciones para
la prevencion del embarazo
adolescente y temprano, asi
cOImo para la promecion de
la salud sexual v reproduc-
tiva en general v la preven-
cion de la violendia sexual..
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La monalidad vy la morhilidad maternas son solo una dimension del acceso a servicios de salud
sexual y reproductiva. De acuerdo con la Organizacion Mundial de |la Salud (OMS)* las afecciones
son usualmente conocidas v, por tanto, tratables no obstante, el acceso a la informacidn v a conr
troles prenatales, asl como la atencidn especializada durante el parto, son fundamentales para la
prevencion de las afecciones v |as barreras de acceso inatitucionales o de contexto; por tanto, tie-

nen un impacto visible sobre estos indicad ores.

El indicador definido por el Gobierno Nacional, en concardancia con los lineamientos intemacicr
nales, es la razdn de mortalidad matema o |la razén de morbilidad miatema desde |a perspectiva
epidemiolégica. Sin embargo, para abordar [a situacion desde una perspectiva de género, en este
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Triage de género se toman dos indicadores para cada dimension: uno es la razdn calculada, te-
niendo como denaominador |a cantidad de nacidos vivos: v el otro es latasa, a partir del numero de
embarazos como denominador, En el caso de este indicador, |25 brechas estan asociadas a 1odas
las regiones PDET frente al resto del pals, por lo gue las implicaciones son generales v no estan
graduadas por criticidad,

Mortalidad materna

| Razon de mortalidad materna

La razén de moralidad materna en Ias regiones PDET es particularmente alta en compa-
racion con la razdn de mortalidad materna a nivel nacional. En Colombia, para 2018, hubo
45 muertes maternas por cada 100.000 nacidos vivas, mientras gue an |as regionas PDET
hubo 78 muertes maternas por cada 100.000 nacidos vivos (figura 22). La brecha mas

ampliaesen elgrupode edad de 45 5 49 anos.

Figura 22. Indicader de razén de mortalidad matema en el total nacional vs. subregiones PDET, 2018
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Razon de morbilidad por edad

Frente a la razdn de morbilidad materna, en Colombia |a brecha entre el nivel nacional v
las regiones PDET no es 1an amplia como en el caso da la mortalidad matema En el caso
particular de las regiones PDET, esta razdn es mayor entre |as ninas entre 10 y 14 anos,
v entre las mujeres entre 40 v 44 afos. Por otro lado, es necesario sefalar gue los amba-
razos en ninas menores de 14 afos se consideran casos de viclencia sexual, de acuerdo
can & Cadigo Penal colombiano.

Figura 23. Indicador de razon de morbilidad materna en el total nacional vs. :uhregiunﬂ PDET, 2018°
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Implicaciones para todos los municipios en relacion con la
mortalidad y la morbilidad maternas

Es necesaric desarallar procesos de educacion sexual v reproductiva, implementados
entra |as instituciones educativas v |as instituciones de sslud, gue aborden la preven-
cion del embarazo adolescente v el embarazo temprano, a3 como & uso adecuado de

métodos anticonceptivos para hombres y mujeres.

Se deben promover campanas informativas sobre |a interrupcidn voluntaria del emba-
razo en los casos establecidos por la Corte Constitucional': el riesgo para |a salud de
la madre (fisica o mental), la inviabilidad del embarazo por malformaciones v cuando el
embarazo es resultado de laviclencia sexual. Adicional, 32 debe fortalecer los espacios
de educacion e informacion scbre [a autonomia de ser madre.

* Feontie: DAKE, Estadisticas Vitales SWIGILA Evento epid umﬂlé'gi ooy B8
6 ¥iawn b Samenda C-355dw 2006, htfpedlwww coresoneotuzional gov oo de o s/ X006 - 358 08 btm
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Q - Se reguiere disefiar acciones de cambio cultural que permitan a las mujeres [Svenes planear proyectos de Implicaciones para los municipios segtin tasa de suicidio o de
réd vida por fuera de los roles tradicionales de género, v gue involucren |5 educacidn superior, intento de suicidio de mujeres
% e e o e e
E, - Esnecesano garantizar €l acceso de las mujeres en embarazo a los servicios de salud de forma prioritaria”, +  Las poblaciones con mayoer tasa de mujeres que intentan :
3 incluso incorporando estrategias de busqueds activa, con especial énfasis en nifias, adolescentes, mujeres + suicidarse o que se suicidan: :
£ rurales, mujeres indigenas v mujeres afrodescendientes. Por ejemplo: fortaleciendo la sabidura ancestral -
3 dela partera con los servicios de salud. . = Deben desarrcllar campafias de autocuidado y cuidado colective de la |
'E : salud mental, particularmente de las mujeres gue usualmente no tienen :
% - tiempo para el propio cuidado de su salud, por las mualtiples jornadas de
: trabajo remunerads v no remunerado que realizan. |lgualmente, sensibili- :
. } !
® Sﬂl“d lllElltHl - zar schre la imponancia de la salud mental v la necesidad de atenderia. ;
= Lasalud mental de las mujeres esta relacionada directamente con Ias relaciones desiguales de poder basadas en el | - Debenforialecer |a red de servicios en salud, para atender situaciones de |
—_— i . c: . : : : { £ : salud mental y 1ener la posibilidad de hacer sequintiento a los casos de
género, |a asignacion de roles de género v |a tolerancia social a las vidlencias contra |as mujeres. Para abordar esta interte de suicidio, 3 fin de faclitar la adherencia a los tratamientas v la
dimensidn, se analizan dos indicadores: los casos de suicidios efectivos desde |a perspectiva forense (figura 24) ylos vigilancia epidemiclogica,

cas0s de intentos de suicidio desde |a perspectiva epidemiol dgica del sector salud (figura 25).

'« [Deben fortalecer la atencicn psicosocial en la rula de atencién Integral a
| las mujeres victimas de viclencias de génerc v de violencias en el marce

Figura24. Tasa de suicidios de Figura 25. Tasa de intento de suicidio de ; del cenflicto armade, al igual que garantizar que la salud mental se consi- !
mujeres en subregiones PDET, 2018 mujeres en subregiones PDET, 2018 : dere —de acuerdo con lainterpretacion de |a Corte Constitucional— come
T —— e ——— un riesgo alavida de la madre, para acceder a la interrupcion velumaria :
. - del embaraze. ;
Urebd AntioqueTo - 57 Aoy | L .
Paciicoy FortersNaifene I B¥ Catetumbe 8 |« [Debenfortalecerlos andlisis de los suicidios por grupos de edad, conside- |
Macaiens - Cumiz: D 50 BakaCauway Nordesteantioqueho LT rande las mzones de manera diferenciada, con el fin de spontar &l disefio
23 Baio Caicay Nordeste Artoquetio  |IEEED a3 e R &7 y mejora de las estrategias y acciones en prevencon. |
Catatumbc D 27 UinsbéAntioqueio B waea =R R o e e e P L R T W o Yo Do Rk ey :
Putunays 25 Macarena -Guvare GG 63
Repores FOET N | Ao Potia - Nortedel Couca [ 63 )
Paciticn redo D 21 Montes de Maria D 59 Las poblaciones con tasa media de mujeres que intentan
pijencadd odiny 20 PedCR e T LY 57 suicidarse o que se suicidan:
Alte Pt - Norte el Cauca (D 15 Regiones PUET 56
S e Bl (D i Sieira Nevadn - Perjs e = Pueden EEEEarmllar_c:arnpaﬁ as de autocuidado y cuidado colective de la salud
Setia Nevada - Perid D e L — i mental, en las instiluciones educativas, las comunidades y a traves de los
surde Cérdba D 05 surdel Toima. a4 medios de oomunicacion locales
Cherd 02 Paciicomede |INNEDD a7 - ;
: . oo m:m ° » Deben fortalecer |la ed de servicios en salud, para atender situacicnes de
el " s Ll m':m"f — . salud mental y tener la posibilidad de hacer seguimiento a los casos de in-
S il Thhrem 0B Chocd HID ’ terto de suicidio, para facilitar |la adherencia a los tratamientos v la vigilancia
i wh wE i et BE

« Deben fortalecer Iz atencidn psicesocial en la ruta de atencidn inegral a las
mujeres victimas de violencias de génercy de viclencias en el marco del con-
flicto armads, al igua que garantizar que |a salud mental s2 considere —de
acuerdo con la interpretacion de la Corte Constituciconal— como un riesgo a
|a vida de |la madre, para acceder a la interrupcion voluntana del embarazo.

17 A ipdpecta v esae Asambles Genealdelos Meciones Usidas [2016). Extrotegis Mandial para lnSaludde 8 Muje; b siflesy 10 sdolesoencia 201 6 3000
Pl By S el - il S b - i Al han e - DT B- 20080 sl Tisg=1

* Funete INMLCF, Mumtes violestas. seiodics ™ o i . o : . 2
18 Lafuentecfipiel pan suickdios 508 los Extadintieas Vuiles del DAME aln embargo, gar &l iexage tempom| en (s publeasds de loa ditoa abiemos d 251 operaoidn estad i @ioe, ae utilizan loa datos del Fi.Z-"l".lEﬂE.‘GEF e EEﬂBGI:‘_:IB!jE.:- de los H |ES DFD‘fES.I'EIFIEdEa en S-EI|L.IIj nje_ni__al, ESpE
atinioNackonelde Medicins Legaty Cleacia Foresses (N MLEF], cializados vy ne especializadas, pars el abordaje integral de [os suicidics.

4 Epgrte S IBILA, Evenin ppidamio kg ino 365, misn de suimidn S S U A ——————— ‘
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Subregiones y municipios PDET Colombia 2021

Implicaciones para los municipios segtin
Figura 26. Porcentaje de mujeres sin acceso proporcién de mujeres sin acceso a
a inmternet en subregiones PDET, 2018 internet en sus hogares

Pacficoy Frantera Narivense G 5

Catatumbo N  54%
e Ll e
Macaiens - Guwioe: I 4% -

Las poblaciones con tasa baja de mujeres que intentan sui-
cidarse o que se suicidan:

= Pueden desarrollar campanas de autocuidado v cuidado colectivo de |3
salud mental, en las instituciones educativas, las comunidades v & traves
de los medios de comunicacion locales. asi como fTortalecer |a red de ser-

vicios en salud, para atender situaciones de salud mental y garantizar |2 ax | Las poblaciones con mayor proporcién
Moresde M EEEEEEEEEEEEEE— c3: | U€ Mujeres sin acceso a internet en sus
« Pueden fortalecer la atencidn psicosocial en la ruta de atencion integral a Swdebolivr E————— x| NOgares:
las mujeres victimas de violencias de genero y de violencias en el marco Puumave I 99 ; : _
del conflicto armado, al igual que garantizar gue la salud mental se cons- Chocd IS oz | - | |BNEN Mayores desalios para garanlizar el acce-
dere —de acuerdo con lainterpretacion de la Corte Constitucional— como Surde Cordoba I 03t g0 a |la inforracion gue nifias, adolescentes y mu-
ur riesgo a la vida de la madre, para acceder a |a interrupcian voluntara A RNR————"—"— jeres tienen respecto a sus derechos, las rutas de

atencion v las sefiales de alerta respecto a las vio-
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del ernbarazo Repones POET D o0
P ’ SwddTolima IS o2

Pactcomede IS 1% . Deben garantizar que las rifias v las adolescentes

Bajo Caca yhordeste Artogueto EE— il lengan acceso sequro a internet y a espacios de

Siena Nevada - e I it imerngt publico con log egquipos necesarios, para

Uraba Antoqueio I nE | esio es imprescindible articular acciones entre el

= ; Ministerio de Tecnologias de |a Informacion y Co-

v' Ed“caclén w2 Bb mc ' municaciones (MinTIC) y el Ministerio de Educa
cién (MEN)

--------------------------------------------

En este apartado se consideran indicadores que dan cuenta de |as barreras al |
sisterma educativo en los diferentes niveles entre las mujeres en las regiones | = Deben hacer mayores esfuerzos en la instalacion de infraestruciura enlos centros poblados, 135 zonas rurales disper-

PDET. La educacion permite mejores condiciones |laborales, fortalece la au- sas ¥y las zonas periurpanas de (02 municiplos :
jfelpetgl i Foge e = Bl el |l e B Te e s le Rereo = BVl o B Waloln (o pp | F= B = ofa ot g s Bad < - e e SR ;
mujeres. Los proyectos de vida basados en educacion estan menos expusstos

a violencias de género v tienden a conformarentornos menostolerameshacil r=====ccccccccccc e e e cccccccccccccccscccccscccssccscssccsccmeccesececmseme= === === .

esleting te vivenoks, Las peblaciones con proporcion media de mujeres sin acceso a internet en sus hogares:

« Tignen desafios para garamtizar el acceso a la informacion que nifas, adolescentes v mujeres tieren respecto a
sus derechos, las nutas de atencidn v |as sefiales de alerta regpecto alas violencias de génern

Acceso a internet
Las conexiones a internet hacen posible &l acceso a informacion v educacidn Co conlos equipos NECesanos; para esto, es imprescindible articular acciones entre el MinTIC y el MEN

virtual. Durante la pandemia por el COVID-19, |as conexiones a internet han : _ ;
condicionado el acceso de nifias, adolescentes v jdvenes a la educacién pri- « Deben hacer mayores esfuerzos con la instalacion de infraestructura en los centros poblados, las zonas rurales

maria, basica, media v superior. En Colombia, el 55% de |as mujeres no tienen dspersas ¥ las zonas periurbanas de (05 municipios
aecesoaintemel ensushogares entantoen |assubregionesPOET el SR OE: s=ssrrsssrrasssssnstrinsrrs st incissnmsss s sasrts s st fnss s ss sns Su sttt e
las mujeres estan en esta situacidn (figura 2a).

» Deben garantizar que las ninas vy las adolescentes tengan acceso seguro ainternel v a espacios de internel publi- ;
i
:
[ ]

* Fummia Ceneo Maciona|de Poblapion y Yiwined s 30412
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Implicaciones para los municipios segtin proporcion de nifias y adolescentes
Las poblaciones con baja proporciéon de mujeres sin acceso a internet en sus que no asisten a una institucién educativa

hogares:

i ]

v = Tienen mayores oporiunidades para fortalecer procesos de informacion e innovacidn enla | »-- - - - - -
j educacidn de las nifias y las adolescentes by o . ) I
: | _as poblaciones con mayor proporcion de ninas y adolescentes que no asisten
. = Deben garantizar que las nifias y lagadolescentes tengan acceso seguro ainternet y aespacios a una institucion educativa:

; de internet publico con los equipos necesarios; para esto, es imprescindble articular acciones

- entre el MInTIC v el MEN. : « Tienen mayores desafios para la superacion de los roles de género fradicionales que refuer-

. ____________________________________________________________________| LOR zan la desiguaidad entre hombres y mujeres, porlo cual gs necesaro garantizar gue as nifias :

| Triage Poblacional de género 2021
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Asistencia escolar

Las instituciones educativas no sola-

Figura 27. Porcentaje de ninas y adolescentes
que no asisten a una institucion educativa
en gubregiones PDET, 2018°

W Ia:ft aﬁmleaceme_s lengan acceso a Iog Jnﬁum_r::'a de gestion menstrud v a la infraastructura
sanilarna necesaria en las institucionas educalivas

Debenforialecer estrategias de cambio cultural gue impidan que |as nifias yias adolescentes
Mo asistan al colegio como consecuencia de |a asignacion de actividades de cuidado en sus
familias; para esto, es necesario fortalecer los sistermas de cuidado comunitarios y familia-
res, en clave de hacer de la ediucacion de las ninas v las adolescentes una tarea prioriiana

cuidadaores, yenlos yvlas adolescenles

mente progorcionan conccimiento —- : o - I
-:Dmpe‘;;cga 5 para |a vida en sm; mm"mb‘f U Deben promover provectos de vida por fuera de roles tradicionales como estrategia parares
ot Al tin bl e HERIE (s Chocd S 2 ducir el embarazo adolescente, asi como promover la educacion sexual en madres, padresy |
ed, 8INo g ot IO gu i Paciicoy Frontem Narfiense 9% cuidadores, y en los v las adolescentes :
espacio protector para los nifos, ni-
5 j S el Tolima : : :
fias v adolescentes. La desercicn es- ) : o o
- nca delComiiny
colar de las nifias y las adolescentes Pafwng&m% e e e e e e e e )
mujeres usualmente estd causada SeuleshFeid Lk _ i i . ) '
por |as desigualdades de género, par- Macarena - Guaviare I e Las poblaciones con proporcion media de ninas y adolescentes que no asis- |
ticularmente por las violencias de gé- Fegionts POET e ! ten a una institucién educativa: '
nera, las uniones tempranas, 13 35I0- Bupo Caucs yNodeste Artioguere I 15% . ; i3 . ;s ¢
i : '« Tienen desafios con la-superacion de los roles de genero tradicionales que refuerzan la des- !
nacion temprana vy desproporcicnada Pacifod medo I i ! _ - _ ; 5 : :
. i ' laualdad entre hombres v mujeres; en consecuencia, deben garantizar que las nifias v lag
de actividades de cuidado, el embara- Lt i ' ; : i
e elaerre. S S rirobihari: Urabd Antioqueto I B atolescentes tengan acceso alos insumos de gestion menstrual v a lainfraestruciura sani-
: ! Aras ) Ance I 15% ' 1aria necesaria en las instituciones educativas. '
ticas. Ademas de las bameras estruc- i | '
o Sarzs Rl oor ([ 4% .
turales a |as que se enfrentan nifios, R i Debenfortalecer estrategias de cambio cultural que impidan quelas rifias vlas adolescentes |
mnas y Edﬁ"ﬁiﬂﬁ"‘m en Colombia el : no asistan al colegio como consecuencia de |a asignacion de actividades de cuidado en sus |
12% de las ninas y addlescentes en #lo Palla - Nofe del Cace - I 1w familiag; para esto, es necesario fortalecer los sistemas de cuidado comunitarios y familia
edad escdlar no asiste a una institu- Surde Ciedobn NG e res, en clave de hacer de la educacion de las nifias vy las adolescentes una tarea prioritaria :
cidn educativa, 2n 1anto en las regic- Mortesdevui I wn o :
nes POET este parcentaje es del 16% ' Deben promover provectos de vida por fuera de roles tradicionales como estrategiapara re- o
P | pro P Qia 2
(figura 27). B Bb Eec : ducir el embarazo adolescente, asi como promover la educacicn sexual en madres, padres y
] |
] L]
] []
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Las poblaciones con baja proporcién de niias y adolescentes que no asisten a una institucién educativa:

- Deben garantizar gue las nifias v las adolescentes tengan acceso a los insumos de gestion menstrual v ala infraestructura sanitaria nece-

= Tienen mayores oportunidaces de implementar estrategias de busgueda acliva cuando se identifican riesgos de desercion o la desercion

i Triage Poblacional de género 2021

saria en las instituciones educativas.

mover la educacion sexual enmadres, padres v cuidadares, v enlos vlas adolescentes de 5 anos que no saben leer ni escribir
en subregiones PDET, 2018

escolar efectiva

................................................................................................... g6
4

Deben promover provectos de vida por fuera de roles tradicionales como estrategia para reducir el embarazo adolescente, asi como pro- : Mapa 7. Purcantaji de rnujirn.s mayores

y | SieraNevada
Fena

6. j il nt - | ] Z
o b e b et o s Tasas de analfabetismo Lt i
en subregiones PDET, 2018 '

El analfabetismo es uno de los indicadores asociados a la autonomia de las
personas para interaciuar, v tambien da cuenta de discnminaciones estruciu-

] rales en relacion con & acceso a la educacidn primaria como nivel minimao.
A2 ma Maviada
Perijd

| §

?j s Analfabetismo en mujeres

En Colombia, el 6% de las mujeres mayores de 5 anos no sabe leear ni escribir,
en tanto enel caso de lag regiones PDET el 10% de las mujeres mayores de 5
afios esta en esta situacidn (figura 28).

: Figura 28. Porcentaje de mujeres mayores de 5 anos
gue no saben leer ni eseribir en subregiones PDET, 2018
Pacficoy Fronisia e ifense. I 1E%
i Chocd e 1 %
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_le"""-u.. Latrmhn e e _—_—_—y 1F% I'Iiﬂﬂ
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S L 2 14% Mlﬁemnmwmda
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Him S eyt - P | 1% _
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Futumayo i
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Analfabetismo en
mujeres indigenas

El analfabetismo se acentua en la medida en gue se inter-
seccionan otras estruciuras de discriminacion. En el caso
delas mujeras indinenas, en &l pais & 16% delas mujeras
indigenas no saben |eer ni eschbir mieniras en |33 regic-
nes PDET, & 18% de |las mujeres indigenas estd en esta
situacion (figura 29).

Figura 29. Porcentaje de mujeres indigenas
que no sabe leer ni escribir en subregiones PDET, 2018°

Aaks [ 33
Chocd 3%

PRy = A0t
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Putumas I ™
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Analfabetismo en mujeres
afrodescendientes

En & caso de las mujeres afrodescendientes en el pals,
el 8% no sabe lear ni escnbir v en las regiones PDET —al

igual gue el general de las mujeras—, el 10% de las muje-
res afrodescendientes esta en esta situacion {figura 30).

Figura 30. Porcentaje de mujeres afrodescendientes
que no sabe leer ni escribir en subregiones PDET, 2018
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Implicaciones para los municipios segiin proporcion de mujeres en

_as peblacicnes cocn mayor proporcion de mujeres en analfabetismo:

“ Fyertn Gpase Madonalde Poblacon y Wivisnda MH 8

Subregiones y municipios PDET Colombia 2021

Analfabetismo en
mujeres rurales

Entodo caso, mas alla de |2 pertenancia 2nica, [3s muje-
res rurales son aguellas gue mas barreras de aceeso han
tenido al sistema educativo en el nivel pimano. El 12% de
tas mujeres rurales en Colombia no sabe leer ni escribir
mientras en las regiones POET el 15% de las mujeres ru-
rales sa encuentra en esta situacion (figura 31). Cerrar la
brecha campo-ciudad implica esfuerzos en la ampliacidan
rural de |3 cobertura de la respuesta institucianal en ma-
teria de derechos.

Figura 31. Porcentaje de mujeres rurales
gque no sahe leer ni escribir en subregiones PDET, 2018’
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nas del mercado laboral; en consecuencia, es fundamental desamollar una estrategia de busgue-

da activa para |la alfabetizacion de mujeres adultas

- Tienen mayores desafios para garantizar |a autonomia de las mujeres, acceder a lainformacion
para iomar decisiones, buscar ayuda en siiuaciones de violencia y participar en condiciones dig-

Deben articularse con el Ministerio de Educacian v el Ministerio del Interor (en el caso de las
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L l -
mujeres indigenas v afrodescendientes), asi como con el sector educacion en el departa “' VI“ fncias

Mento, para promaover estralegias comunitarnas de alfabetizacion Enelcaso de lasnifasy | de én ero
adolescentes, es necesano disefiar un programa, a traves de las instituciones educativas del g
municipio, para garantizar suacceso a la educacion

- Deben fortalecer con las mujeres indigenas y afrodescendentes los procesos de etnoedy | En EE_IE ap;rladt:n Ef:" a'_tmrdarjl, p?,““ lado, los matr?mr:-nlm:ns ¥ ur_m:n"les infantiiesy 15—”5@”35 ,CijD
cacion que conlieven el aprendizaje adicional del espafiol En tanio esto ocurre, es necesaro ¢+ UNa situacion quelimita e gjercicio de |a autonomia de las mujeres y |as pone en una situacion de
raducir lainformacian publica a los idiomas de los puehlos presentes en el municipio . rniezgo frente a las viclencias de género; en el caso del matrimonio infantil, es un ejercicio explicito

. deviolencia contra las nifias. Por otrolado, se analizan 133 violencias de género, 1al como se regis-
tran desde el Sistema de Vigilancia Epidemiclgica en Salud Pablica (SIVIGILA).

T, A . A R e e e R T i, R T e T S T -

Las poblacicnes con proporcién media de ninas y adolescentes que no asis-
ten a una institucion educativa:

Matrimonio infantil y uniones
tempranas y forzadas

- Tienen menos desafios para garantizar |a autonomia de las mujeres y al tiempo, poseen
mayares opartunidades para implementar una estrategia de busqueda activa para la alfabe

ol i _ El matnimaonio infantl y [as uniones tempranas y forzadas son un fendmeno complao raacionado
tizacion de mujeres adultas.

con desigualdades de género, pobreza, abandono escolar, viclencia ¥ embarazo adolescente. H

|
]
¥
|
]
, ) _ v matimaonio infantil pone an riesgo |a vida v |2 salud de |as ninas, ademas de limilar sus perspeacti
= Tienen mayores oportunidades para promover estralegias comunilarias de alfabetizacion. :
|
]
L]
|
|
]

En el caso de |as nifias v adolescentes, es necesario disenar un programa, a fraves de las
instituciones educativas del municipio, para garantizar sU aCCceso a |a educacion

vas futuras'.

mrilmniﬂ ] l]]liﬁ]l Figura 32.Promedio de tasa de mujeres en matrimonio

o unién infantil en subregiones PDET por cada 1000, 2018°

- Deben fortalecer con las mujeres indigenas y afrodescendientes los procesos de etnoedu-
cacion que conlleven el aprendizaje adicional del espafiol Entanio esto ocurre, es necesario

infantil

Choct I |

traducir la informacion publica alos idiomas de tos pueblos presentes en el municipio Corresponde a nifias mencres de 15 VU m————————————
e e « anos en uniones maritales vigentes Paclfico medt: IS N
o gue alguna vez lo han estado en su R — g
T e e S mma s eee—————— YIgE B Chiombis 5 daeana T D0 ammuca:.gmlinﬁgé%__ :
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Matrimonio o uniones tempmnas Figura 33. Tasa de mujeres en uniones i ; - e _ ;
tempranas en subregiones PDET por cada 1000, 2D18 . universidades publicas departamentales v nacionales .
Corresponde a adolescentes menores de 18 afos en unic- Citumbe E—— 50 ¢ DEben promover la autonomia econdmica de las madres v el accesoa |
nes maritales vigentes o gue alguna vez 1o han estado eN  guu coway Nowesie Antisqusio Y =3 bienes y senvicios basicos de las familias, al igual que empoderar alas |
su vida. En Colombia, 23 de cada 1000 adolescentes me- rabi Artioquefio in nifias medianie la promocion de proyectos de vida por fuerade los roles
nores de 18 anos se encuentran en una unién marital o piErcadelCagiin y | "o de genero tradicionalmente asignados :
: Surde Bobver a0 L ; '
alguna vez lo han estado, en tanto en las regiones PDET E”rdﬂnr Dir:: —— Ey - Deben desarrollar programas territoriales para Ia garantia de los dere- |
esta es la situacién de 34 de cada 1000 addescentes (fi- W) —————————————— i chos de las nifias v adolescertes, basado en el enfogue de derechos !
gura 33). Surde Corcoba I | hurmanos. '
Pacifica y Frontera Naifiens a7 ) E
& ; Chood | B e A e N N s e e R E
Mapa 8. Tasa de mujeres en uniones Frt ey POET e —— 37 : " -
tempranas en subregiones PDET, 2018" Sierta Neveda - Perili I 36 Las poblaciones con proporcion media de ninas en matri-
MontesdeMars E— P monio infantil o mujeres en uniones tempranas:
A [ 3 _ ] _ ]
Pacficomedio 33 - Tienen deaaflos para garantizar la autonomia de las mujeres, por |o que
Putumeye I 29 es necesario adelantar procesos de cambio cullural para que |2s perso-
Al Patia - Horte del Cauca I i nas de la comunidad entiendan el impacto dei matnmonio infantl| vias
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uriones tempranas sobre la wda de las nifias v las mujeres, al igual gue !
empoderar alas nifias mediante la promocion de proyvectos de vida por !
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Tuera de los roles de género tradicionalmente asignados

- Deben garantizar el acceso a la educacion primaria v basica para las
nifas, disefar estralegias para prevenir la desercion vy establecer acuer-
dos con el departamento v la nacion para Tacilitar el acceso de las nifias
a la educacion superior. a traves de las universidades publicas depara-
mentales y nacionaes

Implicaciones para los municipios segin
proporcién de nifias en matrimonio
infantil o mujeres en uniones tempranas

Las poblaciones con mayor proporcion de
ninas en matrimonio infantil o mujeres en

- _ Las poblacicnes con baja proporcion de ninas en matrimo-
uniones tempranas:

nio infantil ©c mujeres en uniones tempranas:

- Tieren rayores desaflos para garantizar 1a au-
tonomia de |as mujeres, por Io gue Bs NECesano
atlelamar procesos de cambio cultural para que

i - Pueden adelantar procesos de cambio cultural, para gue |as personas de
: a5 personas de la comunidad entiendan el impac-

|a comunidad entiendan el impacio del matrimonio infantil v las uniones
tempranas sobre la vida de las ninas ylas mujeres, al igual gue empode-
rar a las ninas mediante la promocion de proyectos de vida por fuera de
los roles de género trediciondmente asionados

10 del matrimonio infantl ylas unicnes tempranas
sobre lavida de 28 nifias v las mujeres

= Deben garantizar el acceso a la educacion prima-
riaybasica para las ninas, disefiar estraledias para
prevenir la desesrcidn v establecer acuerdos con gl
departamento v la nacion para Tacilllar el acceso
de las nifas ala educacion superiorn, atraves e las

« Deben garantizar el acceso a la education primaria y basica para [as nk
fias, disefiar estrategias para prevenir la desercion y establecer acuerdos
con el departamento v la nacién para facilitar el acceso de as nifias a la
educacion superior, a traves de |as universidades publicas departamenta-
les v nacionales.

# Fyertn Gpase Madoaalde Poblacon y Vivisnda 2H 8
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Violencias de género

Las violencias de género comesponden a cualguier accidn o conducta gue se desarrclle a partir de las relaciones de
poder asimétncas basadas en & género gue scbrevaloran lo relacionado con lo masculino v subvaloran lo relacionado
con [0 femening20. Las videncias de género son un problema de salud publica, de seguridad ciudadana, de paitica cn-
minal y de estruciura cultural en consecuencia, su abordaje as intersectorial v debe incorporar una reflexion sobre los
impactos en la vida de las mujeres y loa escenarios de riesgo.

Es necesano tener en cuenta que los registras administrativos no siempre coinciden con la realidad, pues las viclencias
de género han sido normalizadas y naturalizadas por patrones culturales machistas que no permiten a l1as victimas
reconocer 23tos hechos de violencia, ademas de las barreras institucionales gue limitan & acceso de las victimas a
atencion, justicia v prateccion. Debido a esto, los datos disponibles deviolencias de génaro concentran un amplio subre-
gistro gue no da cuenta de |z realidad de esta problematica en Colombia2 .

Para 2019, en &l pafs se registrd una tasa de 367 mujeres victimas de violencias de género por cada 100000, en tanto
en &l caso de las regiones PDET es1a relacion es de 318 por cada 100,000 mujeres. El sur de Bolivar, el Alto Patia (nore
del Cauca), Putumayo y Macarena (Guaviare) son las subregiones PDET con mayores tasas (fioura 34).

Figura 34. Tasa por 100.000 casos sospechosos de violencias de género
e intrafamiliar en subregiones PDET, 2019’
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Mapa 9. Tasa por 100.000 de casos
sospechosos de violencias de género e
intrafamiliar en subregiones PDET, 2019’
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Negligencia y abandono

La negligencia v abandono se puede definir como |a falta de proteccion v cul-
dado hacia una parsona gue reguiere un cuidado especial relacionado con |a
edad o una situacion o condician especial por parte de los progenitores, fami
liares o encargados del cuidado. Existe negligencia cuando los responsables
del cuidado no protegen de la exposicidn al peligro, ni atienden o satisfacen las
necesidades basicas, 3ean estas fisicas, psicoldgicas, educativas o de salud,

20 Simma imegredod s irform oidn gobie Viclknnas de Geem [HYIGE [200 5. Marbs sotmithd, oo cestis |y SpEmtio. bss e e nnaaiel ooy oe/aite s ol sra. B Ellors Al oM ITIDES VT m g - psanio, ool
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teniendo los medios, el conocimiento v acceso a la prestacion de servicios. No se debe confundir

con hechos accidentales por desconocimiento o por condiciones de pobreza®. Las poblaciones con una tasa de negligencia y abandono media:

- Debenrealizar el analizsis de los contextos familiares yoomunitarios de nifios, nifias yvadoles-
centes, con el fin de venficar las condiciones sociosaniianas.

Anivel nacional, se estima gue 39 mujeres por cada 100.000 son victimas de abandono v negligen-
clg, en 1ano 3 nivel de regiones PDET se dentifican 28 por cada 100.000 mujeras. Con raspecto

:

]

]
a las subregiones PDET Catatumbo, Arauca, sur del Tolima, sur de Bolivar, Cuenca del Caguany : o _ : _ ; _

b Debenrealizar analisis de |as practicas de cuidado de niflos, nifias y adolescentes (especial-

:

i

]

Piedemonte Caguetefioy Macarena (Guaviare) reflajan las mayores tasas (figura 35). _ . o
mente en la pnmera Iﬂf&f’ﬂla_’i

- Deben verificar los programas sociales que se llevan a cabo en los temitonos gue permitan
Implicaciones de la fortalecer la respuesta institucional,

BOQUGONCIN Y IRENOONBPEIE =~ +-----coc e e nn s mn e s e s m e s e e mr R e e m e m o e
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(especialmente en primera
infancia)

Figura 35. Tasa por 100.000 de casos sospechosos los municipios
de abandono y negligencia en subregiones PDET, 2D19° e e e e e eseeeeeseeeemeememeeeeeeeeeemeeeeeeeeemee—— e ;
'3“"‘::'““ o S e L i . Las poblacicnes con una baja tasa de negligencia y abandono: :
awe D 53 ! ,
Surdei Tulima 48 « Las poblaciones con'una . !« Deben considerar lanegligencia y el abandono como una forma de violencia intrafamiliar gue !
Surde Bolivar | 45 alta tasa de negligencia y y ! muchas veces debe ser abordada deade lo familiar y lo comunitario, al producirse en contextos
e ey I 4,  abandono: il de pobreza :
WVacaiens - buevize D 40 : & |
Siena Nevada - Perg D 30 i D . _— v = Deben reconocer gue la identificacion v |a deteceion de casos de negligencia y abandono se !
v~ Deben realizar el analisis de ! : Syt AT Lt ) B Pl g Iasalud
Regones POET D 28 ' 05 comextos familiares y | | rElF.’JL'.:ICﬂIai:'I con otro tipo de ammuljtfﬁ asociadas anutricidn, pféLT.ILEE:- l‘.'JIE_.";E'...IIijll'j:l% asalud,
AT — 54 . comunitarios de nifios, nifas ! | etc., por lo quese deben fortalecer 1as acciones que permitan la canalizacion de 10 servicios '
31 Mones: de Mo . D 21 - A G B A I L T B R o e et
Alto Patia - Nofisdel Couce D n verificar las condiciones so- |
Bajo Cauca v NosdesteAntionuehio TR 15 ' ciosanitanas v |88 relationBs | . o o o o o o o
Pacificoy Bioréers Narifense (D 12 j socicafectivas que puedan | !
Pacificomedo 1D ¥ estar asociadas a este ipp '+ La negligencia y abandono en contextos de emergencia (por ejemplo, CO-
rabé Antioquesio [ 6 deviolercia '+ VID-19) implican:
surde Cordoba M 1 . i g t |
Chasd ) 2 ' PE“DE'”. realizar analisis de | . . verjficar los programas sociales que se llevan a cabo en los territorios que
as praclicas de cudado de | ! Bager B (| b ere |
T nifios, riflas v adolescentes i permitan Torialecer |a respuesia instnucional,

; nes de las familias.
- Debenverificar gue los programas sociales que se llevan a cabo en los territorios permitan Tor- : : : = o : :
1alecer |a respuesta ingtitucional, '+ + Reconocer gue |aidentificacion y la deteccion de casos de negligencia y aban-
dono se relacionan con otro tipe de atenciones asociadas a nutricion, practi-
cas de cuidado a la salug, etc., por lo que se deben fortalecer las acciches que

permitan la canalizaciéon de los servicios.

;

L

|

L]

L

+ Fortalecer procesos gque conduzean a mejorar la calidad de vida y las refacio-

|

L]

L]

farnilias. '.

|
« Debenfortalecer procesos que contribuyan a mejorar la calidad de vida y a8 relaciones de |as '

22 Aplite sobo gars v olesdd @ Intmtemdan
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Violencia psicologica

La violencia psicoldgica es entendida como toda accidn u omision destinada a degradar o controlar las acciones, los
comportamientos, las creencias v 1as decisiones de otras personas por medio de cualguier conducta que impligue
perjuicio o afectaciones en |a salud psicolagica, (3 salud mental, |z autodetarminacion, la percepcion de st mismo o e

desarrollo personal®.

Las poblaciones con una tasa de violencia psicolégica media:

Deben forlalecer las estralegias de sensibilizacian frente a reconoci-
miento delos diferenes Uipos de violencias v la necesidad de erradicar 13
tolerancia social g institucional.

« Deben continuar con laimplemeantacion de estrategias de identificacion
Para 2019, en e pais se registrd una tasa de 29 mujeres victimas de violencia psicoldgica por cada 100,000, en tamto y deteccidn de las viclencias peicoldgicas.

an el casode las regiones PDET esta relacion es de 12 por cada 100.000 mujeres. Bl Uraba Anticgueno es la subregicn

PDET con latasa mas alta (figura 36).

| Triage Poblacional de género 2021

Figura 36. Tasa por 100.000 de casos sospechosos
de violencia psicolégica en subregiones PDET, 2019°

Implicaciones de la viclencia psicolégica
para los municipios

cias psicolégicas.

» Deben ampliar fa oferta institucional en servicios en salud mental

« Deben realizar acciones que permitan el desarrollo de capacidades de los funcionanos vy funcicnarias en la atencidn

integral de la violencia psicoldgica

Deben realizar acciones que parmitan & desarrollo de capacidades de
los funcionarios v funcionarias en 1a atencidn integral de la violencia psi-
coldgica.

Deben fortalecer la respuesta institucional en salud frente a la violencia

« [Deben saber gue las victimas dificlmerte reconocen las diferentes for-
mas de violencia psicologica que se pueden presentar en los distintos en-
tarmos pablicos v privados, por eso, por o general no se denuncian

» Deben realizar acciones de sensibilizacion para la identificacion y detec-
cion de las viciencias peicologicas en la comunidad v con funcionarios v
funcionarias de los diferentes sectores. Asimismo, generar mecanismaos
paralatransformacion cultural de latolerancia de las violencias de género.

. R S SR S

R R L = s 2 ) psicoldgica
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Alte Patia - Nore del Cawce I 23 Las poblaciones con una alta tasa de = Deben reconocer larelacion entre la violencia psicoldgica y otras violen-
Patumayo D 17 g5, AT R P e v 25 con e r abordar i : | as afectac
B0 violencia psicolégica: cizs congl fin de poder abordar integralmente |as afectaciones

draca (D 12 b o e e .t o, o o s
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Surde Cordoba IS % mental de muchas nifias v mujeres en Colombia : normadizacion y tolerancia de las violencias e incluso |a ausencia de la |
Cataturnbo. D P sin importar su condicion social, econémica o Gl : institucionalidad necesaria para el abordaje integral de las violercias de !
Sur de Bolfar D B tural, : HeTeR 1
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e "“"5"_ L 1 ' ' ' cual dificulia su deteccidn oportuna vy aumenia el riesgo de escalada dela o
ok i - Deben continuar con la implementacidn de estra ; viclencia y el riesgo de violencia feminicida ‘,
Bl b e tegias de identificacion v deteccidn de |as violen- : :
i |
] i
I |
I 1
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""""""""""""""""""""""""""""" Figura 37. Tasa por 100.000 de casos sospechosos Implicaciones de la violencia sexual para
La violencia psicolégica en contextos de emergencia (por S FRININN S S FREL 2010 los municipios
ejemplo, COVID-19) implica: Puamey N 205 S S
Mscarns- Gravare e |
« Evidenciar las dificultades para reportar casos por medidas SurceiToima ws .+ |as poblaciones con una alta tasa de '
v : - : : 5 : - —
de aislamiente preventive obligaterio, por la falta de conoci- ks “:__":f:':“f’ = | violencia sexual. |
: s 75 . A ata Artiquric. I
mierito de |as victimas sobre los sernvicios de onentacion y g Ceion y o R veis o

= Debenfortalecer los espacios intersectoriales para

denuncia. del Cacuiny s :
E%Eﬂ'ggi ':: la organizacion de la respuesta institucional gue
Besinr | o : s :“ permita la garantia al restablecimiento de los dere- i
. _— £ 3
=eidhiptony, 19 Gt viaiient . » chos a la verdad, |a justicia v la reparacion '
psicologicas, especialmente en los roles y estereotipos asig- il i P— ns ,
nados al cuidade. . - *E“'_':_T ‘: - Deben fortalecer las estrategias de prevencién de |
e nada - Peti. I las violencias sexuales a traves dela identificacion
o . ; Mosterde baris [ 75 ' i . SRR N z
. r v Tomento de entornos protleclores, asi como [a
(oo s s btviovs, qusirts s 4 —— > | Eetreswcesing |
tee Bt Pty p s it o - silencio respecio a las violencias sexuales 3
. Catzumbs [ (-] i i
Choco (D 37 '

- Deben garantizar |a proteccion de las victimas y
promover el efectivo acceso a justicia para la de- |
nuncia delos casos,

* Realizar acciones que permitan el desarrollo de capacida-
des de los funcdicnarios v funcionanas en la identificacicn,
deteccion y atencién integral de la violencia psicologica.

w5 b we

.= Debenimplementar medidas especificas de prevencion integral de las violencias sexuales, especialmentela trata de
+ Valorar las afectaciones a la salud mental por problemas personas, la explotacion sexual y las violencias ejercidas en nifios, nifias v adolescentes.
y trastornos mentales que pueden estar relacionados con

violencias de genero.

Las poblaciones con una tasa de violencia sexual media:

= Deben continuar con la identificacion de casos, especialments en salud v education

Violencia sexual

I
I
|
I
i
;
i
. = Deben realizar actividades de sensibilizacién ala comunidad v la comunidad educativa para |aidentificacidny de-
: teccidn de casos,
Se entiende como todo acto o comportamiento de tipo sexual ejercido schre |
una persona a traves del uso de la fuerza; la amenaza del uso de |a fuerzs; |
la coaccidn fisica, psicolégica o econdmica; o cualguier otro mecanismo que
anule olimite |a voluntad personal, aprovechando las situaciones y condiciones
de desigualdad: vlas relaciones de poder existentes entre viclima y agresors.
I
|
i
i

- [Deben sensibilizar & los profesionaies de las diferentes autondades locales para la atencion integral de las vict-
mas de violencias de agénero, con énfasis en violencias sexuales

» [Deben promover estrategias de sensibilizacion frente a la tolerancia v la justificacion de las violencias sexuales, asi
A nivel nacional, se estima gue 95 mujeres por cada 100.000 son victimas de como el fortalecimiento en la corresponsabilidad en la proteccion de nifias, nifos vy adolescentes.
viclencia sexual. A nivel de regiones PDET, se identifica una tasa de 110 por
cada 100,000 mujeres. Diez de las diecizéis subregiones son las gue reflgjan

las mayorestasas (figura 37).

- Deben identificar la mutilacion genital femenina (MGF) como una practica neciva gue ocurre y requiere un fortale-

i
i
]
i
i
i
i
i
i
i
i
i
]
S - e 2. L - - - i
« Deben fortalecer servicios de salud justicia ¥ proteccion para la alencién de casos de violencias sexual |
1
]
]
(]
|
]
(]
i
i
]
L]
L]
L}
- - - - - - - - - - - [ ]
cimiento en lamedicidn, con el fin de llevar a cabo un trabajo conjunto con la comunidad para eliminar la practica

L]
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Las poblaciones con una baja tasa de violencia sexual:

Deben fortalecer las medidas de identificacion de las violencias sexuales, especialmenite ague-
llas gue por lo general se normalizan, como embarazos a temprana edad y matrimonios infan-
files y unicnes tempranas.

Ceben redizar valoraciones inleardes a ninos ¥ ninas en pnmera infancia e infancia que por
su desarrollo en el lenguaie no pueden expresarse sobire comportamienios sexalizados gque
realizan personas adultos o adolescentes con ellos vy ellas.

Deben foraiecer |a identificacion de casos en poblaciones vulnerables comno poblacian indige-
na migrante, nifios ynifias, personas con discapacidad personas en conflicto armado o consu-
midoras de drogas,

Deben fortalecer la deleccion de casos en adolescentes ¥ mujeres en estado de embarazo,
personas infectadas con TS o VIH, conintentos de suicidio, problemas mentales, el

Deben contar con funcionarios y funcionanas capacitados en el abordae de las violencias se-
xuales, basados en derechos humanos, enla proteccion de la digridad v en la privacidad delas
victimas y la atencidn integral

e A e e e e e e e e e e e e e e e e e e e s e e e e e e e e e

La violencia sexual en contextos de emergencia (por ejemplo, COVID-19) impli-
ca que:

« La pandemia incremento las necesidades de servicios de salud sexual y re-

productiva para adolescentes, asi comoe el riesgo de violencia sexual en ninas
y adolescentes en el interior de los hogares. En consecuencia, es necesario
adecuar vy visibilizar las rutas de atencicn para el accesc a estos servicios,
incluyendo anticonceptivos modernos, atencion de nifias y adolescentes ges-
tantes; y atencion a victimas de viclencia y abuso sexual.

En Colombia tener relaciones sexuales con menores de 14 ancs es consi-
derado un delitc (Ley 1098 del 2006). Por consiguiente, prevenir y eliminar la
violencia sexual en nifias y adolescentes es un desafio para €l pais, asi como
detener las unicnes tempranas y transformar las practicas culturales y mar-
cos legales que las naturalizan.

La trata de perscnas es Una forma de viclencia gue enfrenta muchos retos
para su identificacicn; las situaciones de crisis tienden a invisibilizar aun mas
esta violencia.

Subregiones y municipios PDET Colombia 2021

Violencia fisica

Es cualguier acto de agresion, mediante el uso de |a fuerza o cualguier mecanismo, gue pueda u
ocasione danos fisicas internos o extemnaos a la persona agredida vy pone en riesgo o disminuye su
integridad corporal ™.

Para 2019, en el pais se registré una tasa de 204 mujeres victimas de violencia fisica por cada 100,000,
en tanto en & caso de las regiones PDET esta relacién esde 167 por cada 100.000 mujeres. Bl Sur de
Bolivar y Alto Patia (norte del Cauca) son las subregiones PDET con las tasas méas altas (figura 38).

Figura 38. Tasa por 100.000 de casos sospechosos N " . :
de violencia fisica en subregiones PDET, 2019’ Implicaciones de la violencia
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de las viclencias de género, la sancion social de los factores culturales que justifican las
violencias contra las mujeres y el reconocimiento de sus consecuencias en las mujeres y en
la sociedad

B e e e e e e e e e R e e e e R e e e R e e e A e e e e e e e

Las peblaciones con una tasa de violencia fisica media:

Requieren el fortalecimiento de |a oferta institucional ¥ los metanismos de acceso a las ins-
tituciones

Deben garantizar la respuesta efectiva en gl abordae integral delas violencias de genero y el
fortalecimiento de estrategias de sensibilizacion frente al reconocimiento de log dferenies
tipos de violencias v la necesidad de erradicar |a tolerancia social e institucional.

Deben visibilizar las violencias que se dan en el ambito privade, identificar los escenarios de
nesgoylos principales ambitos de ocurrencia de las viclencias, para asi adopiar medidas de
prevencion efectivas

Deben prevenir los matrimonios infantiles, las uniones tempranas v forzadas v el embarazo
adolescents, porque se configuran en factores de nesgo de diferentes forras de violencias
de género en nifias v adolescentes

FEoOmR OER OmE oW OER OEROWR R OB SR W W BN ER TR O OER OWE OER N W R BN OWR MR OTE SR OER MR OEN MR WS WY SN O OED O MR SR W OB M BN WS BN OB WP MR BN MR W OB M M OWR BN WS OEROE W omR o mR o me om oWe oW ow O

Las poblaciones con una baja tasa de violencia fisica:

Deben evidenciar las dificultades para el registro de casos, la normalizacion y tolerancia de las
violencias e incluso las barreras de acceso ala institucionalidad necesaria para acceder a aten-
cidn en salud y proteccion

Deben enfocar sus esfusrzos en evauar |2 preserncia de la Institucionalidad necesana para la
operacion de la rula de stencion (Ley 1257 de 2008) en los municipios con menores 1asas
lquaimente, senaibilizar 2 [a ciudadania v a servidores/as pablicos/as respecto a las diferentes
manifestaciones e impactos de laviolencia, hacer campanas gue canfrontenlos factores culu-
rales gue justifican el uso de la violencia, v la normalizacion v [a 1olerancia social e instilucional,
v difundir los medios existentes para el reporte de casos

______________________________________________________________________

. ko O O o O O T T L R O e e . . .

Laviolencia fisica en contextos de emergencia (por ejemplo, COVID-19) implica:

+ Las medidas para prevenir y mitigar el impacto de la COVID-19 en las viclen-

cias basadas en genero deben contar con la participacion de adolescentes y
jovenes. Las persconas jovenes pueden ser un importante recurso para la mi-

tigacién de riesgos v la difusion de informacicn en las comunidades durante
esta crisis.

-----------------------------------------------------------------

“DET Colombia 2021

alore QHONES Y MUENICIpICS

Se recomienda desarrcllar y adecuar estrategias de empoderamiento de ni-
flas vy adolescentes, fortaleciendo su participacion igualitaria en escenarios
institucionales, educativos y comunitarios, con el fin de desarrollar acciones
que sean culturalmente apropiadas y adaptadas a sus necesidades,

| a viclenhcia de generc se exacerba en el interior de los hogares, especialmen-
te cuando se intensifica la convivencia, se suman estresores comeo la reduc-
cion de los Ingrescs regulares del hogar vy la convivencia intensiva, u otrcs
estresores vinculados a [as restricciones de los ingresos ¥ fa movilidad.

Tambien se hace menos visible y se configuran mayores barreras de acceso
porque no estan disponibles en algunas ocasiones todas las instituciones
gue responden a estos casos, v porgue |os equipamientos de salud se con-
centran en la emergencia sanitaria, restringiendo el acceso y recomendando
no acercarse al restc de la poblacion.

Situaciones de crisis implican un aumento del riesgo a sufrir viclencia por
razones de genero, especialmente las mujeres, adolescentes y hifas; por ello,
es fundamental desarrollar medidas que faciliten la denuncia y atencion de
los casos.

La institucionalidad debe llegar a todas las zonas del pais, de tal manera que

las mujeres tengan la posibilidad de acceder facilmente a los servicios de
atencion, justicia y proteccion.

Todas las medidas deben tener un enfoque centrado en las necesidades y ca-
racteristicas de las mujeres, pues se enfrentan a situacicnes de doble y triple
riesgo al considerar su raza, pertenencia étnica, identidad de género diversa,
discapacidad, situacicn migratoria, entre otros.

Fortalecer los registros vy las cifras frente a las violencias es necesaric para
evaluar las consecuencias diferenciadas de las crisis © emergencias en la
vida de las mujeres y hombres

Los nines, nifas y adolescentes pierden un espacio segurc al no poder asistir
a las escuelas, gue esten cerradas por situaciones de crisis © emergencia; se
enfrentan a mas riesgo de viclencia en diferentes entormnos familiares, de pa-
reja vy comunitarios.

Al permanecer en el hogar, ninas, adolescentes y mujeres se venexpuestas a
un riesgo alte de violendia; las cifras demuestran gue el hogar v las parejas/
ex parejas son el escenario vy el agresor, respectivamente,

i - e A W i i ol
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