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Categorias de Discapacidz:
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FISICA

Personas que presentan
deficiencias corporales a nivel
musculo esquelético,

neurologico, tegumentario de
origen congénito o adquirido,
pérdida o ausencia de alguna
parte de su cuerpo, o presencia
de desordenes del movimiento
corporal.

Podrian presentar dificultades en
el desarrollo de sus actividades
cotidianas, diferentes grados de
dificultad funcional para el
movimiento corporal al caminar,
cambiar o mantener posiciones
del cuerpo, llevar, manipular o
transportar objetos y realizar
actividades de cuidado personal,
o del hogar, interactuar con otros
sujetos, entre otras.




AUDITIVA

Personas que presentan
deficiencias en las funciones
sensoriales relacionadas con la
percepcion de los sonidos y la
discriminacion de su localizacion,
tono, volumeny calidad

Se incluye en esta categoria a las
personas con dificultades en Ia
discriminacion de sonidos,
palabras, frases, conversacion e
incluso  sonidos con mayor
intensidad que la VOz
conversacional, segun el grado de
pérdida auditiva y dificultad en Ia
produccién de mensajes verbales
y, por tanto, para la comunicacion
oral.
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Personas que presentan
deficiencias para percibir la luz,
forma, tamano o color de los
objetos

Personas con dificultades para
distinguir formas, colores,
rostros, objetos en la calle, ver en
la noche, ver de lejos o de cerca,
independientemente de que sea
por uno o ambos ojos.

Combinacion de una deficiencia

visual y una deficiencia auditiva.

problemas de
orientacion,
acceso a la

Personas con
comunicacion,
movilidad y el
informacion.
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INTELECTUAL

Personas que presentan
deficiencias en las capacidades
mentales generales, como el
razonamiento, la resolucion de
problemas, la planificacion, el
pensamiento abstracto, el juicio,
el aprendizaje académico y el

aprendizaje de la experiencia.

Se manifiesta con deficiencias del
funcionamiento adaptativo, de tal
manera que las personas no
alcanza los estandares de
independencia personal y de
responsabilidad social en uno o
mas aspectos de la vida cotidiana,
incluidos la comunicacion, la
participacion social, el
funcionamiento académico u
ocupacional y la independencia
personal en la casa o en la
comunidad.
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Personas con deficiencias de las

alteraciones en el pensamiento,
percepciones, emociones,

sentimientos, comportamientos y

relaciones con dificultades para
participacion plena y efectiva en
la sociedad.

Dificultades dadas por |las
barreras que surgen de los limites
que las culturales y sociales
respecto a la conducta y el
comportamiento humanos, asi
como por el estigma social y las
actitudes discriminatorias.
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Barreras
Cualquier tipo de obstaculo que impida el ejercicio efectivo de los derechos de las
personas con algun tipo de discapacidad.

Estas pueden ser:

Actitudinales: Aquellas conductas, palabras, frases, sentimientos, preconcepciones,
estigmas, que impiden u obstaculizan el acceso en condiciones de igualdad de las
personas con y/o en situacion de discapacidad a los espacios, objetos, servicios y en
general a las posibilidades que ofrece la sociedad.

Comunicativas: Aquellas que impiden o dificultan el acceso a la informacion, a la consulta,
al conocimiento y en general, el desarrollo en condiciones de igualdad del proceso
comunicativo de las personas con discapacidad a traves de cualquier medio o modo de
comunicacion, incluidas las dificultades en la interaccion comunicativa de las personas.

Fisicas: Aquellos obstaculos materiales, tangibles o construidos que impiden o dificultan
el acceso y el uso de espacios, objetos y servicios de caracter publico y privado, en
condiciones de igualdad por parte de las personas con discapacidad.




LENGUAIJE INCLUYENTE

C o CORRECTO

Persona con Persona con Persona con Persona con Persona con

discapacidad discapacidad discapacidad discapacidad discapacidad

visual/ciego/ motriz auditiva/sorda mental, psicosocial
débil visual o intelectual

Invidente, Minusvalido, Persona con capacidades Sordomudo, Loco, loquito,
cieguito o incapaz, invalido,  diferentes o especiales,  sordito o todos demente, idiota,
todos sus impedido, cojo, inatil, discapacitados, sus diminutivos trastornado, anormal,
diminutivos lisiado, paralitico invalidos, disminuidos, retrasado mental,
enfermitos, incapacitado, mongol, tonto, tarado,
deficiente inatil, idiota, deficiente

o INCORRECTO




1 Fisica

e Personas con discapacidad fisica

e Protesis, ortesis, ayudas técnicas, rampas
e Amputaciones, paralisis, talla baja

e Personas sordas o hipoacusicas

e Audifonos, implantes, interpretes, centros de relevo, sefales
visuales

e Personas ciegas o de baja vision

e Braille, abaco, senales sonoras, bastones de orientacion, lupas,
lentes, cambios de texturas, guias




POTENCIA DE LA \ a
v' D A % Relevo TIC y Discapacidad
Buscar... @

@ Servicio Relevo de Llamadas @ Videomensajes por WhatsApp e Servicio de Interpretacion en linea SIEL @ Atencion al Usuario @ Herramientas

Inicio > Servicio de Inter

¢{Cémo se puede comunicar una persona sorda y un oyente estando en un

@ EL SERVICIO SIEL ES ... ~» mismo espacio?
Compartir
Este servicio facilita la comunicacion entre sordos y oyentes que se

encuentran en un mismo lugar, poniendo a su disposicién un intérprete
en linea.

Para acceder al servicio se pueden conectar desde un computador, tablet
o celular con conexidn a internet y sistema de amplificacion de audio y
micréfono.

> UNA INTERMEDIACION DE
COMUNICACIGN CON UN OYENTE,

Ingresa al SIEL ENCUESTA
Mirar en (2 YouTube
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Intelectual

Psicosocia

e Persona con discapacidad intelectual

e Apoyos terapéuticos y pedagodgicos
e Retardo mental, SX Down

e Persona con discapacidad mental
e Apoyos médicos y terapéuticos
e Esquizofrenia
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\Resolucién 1239 de 2022

¢ Qué es el certificado?

O

(L s el resultado de la valoracion que

realiza un equipo multidisciplinario de
profesionales en salud de manera o
simultanea. : DA i
» Es un documento personal e g (02 N
. intransferible. N
» Unicamente puede ser expedido por
las  Instituciones Prestadoras de

Asignacion de la cita -
(IPS Certificadora)

Consulta por equipo :
multidisciplinario

Servicios de Salud (IPS) autorizadas vy recetere™ )

certificadas.
»/Es un procedimiento libre y voluntario. ‘E‘”t’”r!%"ad':f)
» No tiene ningun costo para el

solicitante.

> No ec eatlivalente a |a calificacion de
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PERSONA INTERESADA

Solicita en lugar de residencia
Informacién general

Copia HC: CIE

Modalidad de cita

Apoyos o ajustes

SECRETARIA DE SALUD

PERSONA
INTERESADA

Exp]ica Pproceso

Revisa solicitud, acepta o devuelve

Solicita cita/ genera orden de valoracién

7z

PROCESO

IPS CERTIFICADORA

- Agerld.‘-l

IPS

- Evalaa

Lleva HC y soportes .
/ - Registra

Pa_rticipa activamente en proceso »

- Entrega certificado
Manifiesta o no aceptacién
Uso de certificado L




DEMOSTRAR CONDICION PARA ACCEDER A PROGRAMAS
Y SERVICIOS

e ADULTO MAYOR REDUCCION EDAD

Khsos
CERTIFICADO
0\

e EPSPARA PERMANENCIAY COPAGOS
CONSIDERACIONES
¢ PROGRAMAS CONFA: SUBSIDIOS (DOBLE SUBSIDIO,

VIVIENDA, ETC)
e UNIDAD DE VICTIMAS PRIORIZACION DE
INDEMNIZACION

o MINISTERIO DE TRABAJO: ASIGNACION DE PUNTAJE EN
LAS LICITACIONES Y REDUCCION DE IMPUESTOS AL
EMPLEADOR

e ICFES: MODIFICACION DEL EXAMEN (ESTE PROCESO LO
DEBE REALIZAR EL COLEGIO)

o~ SENA E ICETEX: OFERTAS INSTITUCIONALES

o SECRETARIA DE MOVILIDAD: AUTORIZACION PARA
MOVILIZACION LOS DIAS DE PICO Y PLACA

1. Segunda valoracién

2. Renovaciones




PROTOCOLO
DISCAPACIDAD

neral y se lleva

r intervenciones para
eto de evitar, controlar o mitigar

genéticas y la

parto y que en su orden " ) r :
[e] ada: Orientada a acciones de reducciéon de riesgos,

tratamiento y rehabilitacion. Se dirige a grupos de la poblacién con

Intelectual. eventos de salud priorizados

tipos de discapacidad son Mdltiple,




COMPONENTE

LiNEA DE
ACCION

CLASIFICACION DE
LA POBLACION /
PREVENCION

PARTICIPACION SOCIAL,
COMUNITARIAY
CIUDADANA -
INTERSECTORIAL /
TRANSECTORIAL

PROMOCION
DE LA SALUD /
GESTION EN
SALUD
PUBLICA

POBLACION SANA

PREVENCION
UNIVERSAL

Promaver el reconocimiento
de las PcD como sujetos de
derecho, a través del trato
digno y |la prevencion de
toda forma de abuso o
violencia en el ambito
familiar, comunitario e

institucional (8).

Educar a |la comunidad en el
abordaje individual, familiar y
colectivo de la PcD

Constituir una red intersectorial en
pro del desarrollo del marco
intersectorial en materia de

discapacidad (4).

Fomentar el desarrollo de
capacidades,
potencialidades y
habilidades, orientadas a
|la adopcion de practicas de
cuidado individual,
familiar y comunitario
durante el curso de vida

Educar sobre practicas de
autocuidade

Educacion y comunicacion
para lo salud - canalizocion
- Informacidn en salud:
Encuentros comunitarios /
Actividad educativa /
Red de apoyo comunitaria
(nucleos) /

Grupo EVS

TEMATICAS

RESPONSABLE

Procedimiento
Educacion para la
Salud

nsibilizar a la gamunidad en general, en la prevencidn de esterectipos, prejuicios y las practicas
nocivas respecto de las PcD (1)
Famentar actitudes receptivas respecto de los derechos de las PcD (1)

Promover percepciones positivas y mayor conciencia social respecto de las PcD (1)
Promover el reconocimiento de las capacidades, los méritos y habilidades de las PcDy de sus
aportaciones en relacidn con el lugar de trabajo y el mercado laboral (1)

Sensibilizar sobre los problemas de accesibilidad a gue se enfrentan las PcD (1)
Promover la eliminacion de barreras actitudinales en el trato y acceso a la informacion de las PeD
i2)

Promover la inclusion social, la cual permite acceder a todos los espacios sociales, culturales,
politicos y econdmicos en igualdad de oportunidades (4)

Promover el reconocimiento de las personas con discapacidad como sujetos de derecho, a través
del trato digno y la prevencion de toda forma de abuso o viclencia en el ambito familiar,
comunitario e institucional.

Procedimiento
Educacidn para la
Salud

Fomentar la habilitacion y el uso de espacios accesibles y de participacion para las PcDy la
apertura de rutas preferenciales para el acceso de esta poblacion a programas y servicios.
Promover el respeto por la diferencia (3)

Promover el ejercicio del derecho a la educacion, la recreacion, el deporte y al trabajo, incluso
para las personas que adquieran una discapacidad durante el empleo, adoptando medidas
pertinentes, incluida la promulgacion de la legislacion (1)

Implementar campafias de comunicacion, informacién y educacion para la prevencion del
abandono, maltrato o discriminacian hacia las PcD en cualquier entorno (5)

Realizar acciones de promocion sobre los ajustes y apoyos razonables requeridos por las PcD
para el pleno goce de sus derechos, con el fin de favorecer su implementacion en los escenarios de
la vida cotidiana

EBS - Trabajo Social

Procedimiento
Educacion para la

Desarrollar campafias educativas y programas de educacion para la salud, enfocados al
autocuidado y a la identificacion y prevencion de factores de riesgo, la promecicn de estilos de
vida saludables, la promocidn del envejecimiento activo y la vejez saludable, la promocion de la
convivencia sana y el buen trato.




SERVICIOS DE SALUD

GESTION DEL
RIESGO

POBLACION CON
FACTORES DE
RIESGO

PREVEMCION
SELECTIVA

Fomentar practicas de
autocuidado y disminucian
a la exposicion a factores
de riesgo modificables o
controlables durante el
trascurso de vida

Identificar condiciones de riesgo en
la poblacion

Educar frente al envejecimientoy la
vejez®

Educar en conductas protectoras
para la prevencion de la
discapacidad

Educar en causas congénitas de la
discapacidad

Educar en medidas de prevencion de
|la discapacidad por causas
adquiridas®

Realizar diagndstico precoz
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Realizar intervenc EMp

Educacidn y comunicacion
para la salud - Informacidn
en salud:

Grupos de mutua ayuda /
Actividad educativa /
Visita domiciliaria / Grupo
EVS

Formato remisiones y
centraremisicnes
entre el EBS

Redireccionar, ante la identificacion de factores de riesgo en la poblacion y segun el grupo
priorizado, los casos que reguieran aplicacion de otros protocolos establecidos por CAPS o su
canalizacion a los servicios de salud u otras instituciones segln el caso.

Fisioterapia / Auxiliar
de enfermeria

RIAS de promocion y
mantenimiento de la
salud

Promover el envejecimiento activo y saludable en todos los cursos de vida con el fin de mantener
la capacidad funcional en esta etapa de la vida.

Fisioterapia / Auxiliar
de enfermeria

Plegable de
sensibilizaciony
prevencion de la

discapacidad - 55P

Educar en estilos de vida saludable: actividad fisica, alimentacidn saludable, prevencion del
consumo de cigarrilla, licor u otras sustancias psicoactivas y promocion de la salud sexual
responsable
Ante la presencia de Enfermedades Crénicas Mo Transmisibles (ECNT), vigilar la adherencia a
tratamientos médicos y evitar el consumo de medicamentos no formulados
Evitar la exposicion a sustancias toxicas

Fisioterapia / Auxiliar
de enfermeria

Plegable de
sensibilizacion y
prevencion de la

discapacidad - 35P

Educar sobre |la importancia v oportunidad de la consulta preconcepcional v 1a planificacion
familiar para la prevencion de la discapacidad por causas congénitas e identificacion de factores
de riesgo relacionados con antecedentes personales de los padres

Fisioterapia / Auxiliar
de enfermeria

Plegable de
sensibilizaciony
prevencion de la

discapacidad - 55P

Desarrollar acciones para la prevencion de accidentes caseras, accidentes escolares, accidentes
laborales, accidentes de transito o en la via y accidentes deportivos

Generar entornos protectores en el hogar, la escuela, los espacios de recreacion y todos aquellos

donde transcurre |a vida cotidiana de las pérsonas, que permitan generar conciencia social en la

identificacion y prevencion de los riesgos que alteren el estado de salud y puedan ocasionar una
discapacidad |3).

Fisioterapia / Auxiliar
de enfermeria

RIAS de promocion y
mantenimiento de la
salud

Priorizar el seguimiento a los nifios que hubiesen tenido anoxia al nacer, bajo peso u otros
problemas que pudieran repercutir sobre el proceso de desarrollo y maduracion del sistema
nervioso central.

Identificacion de enfermedades especificas gue causan discapacidad, priorizacion de acciones de
alimentacion complementaria para nifios con problemas detectados, acceso oportuno a ayudas
diagnosticas yfo procesos de atencion requeridos para la activacion de rutas.

Fisioterapia -
Enfermeria / Auxiliar
de enfermeria

RIAS de promocion y

a3 a imie d
. . Y

Promaover ion temprana en los casos de discapacidad, acorde a los requerimientos de

|a persanay velar por |z continuidad, integralidad v adherencia a los tratamientos. Favorecer

|la oportuna g
impleng

ega y adaptacion de ortesis/protesis para mejorar la funcionalidad o la
cion de ajustes razonables requeridos para la participacion e inclusion.

Fisioterapia / Auxiliar
de enfermeria




SERVICIOS DESALUD

GESTION DEL
RIESGO

GRUPO
POBLACIONAL CON
EL EVENTO O EVENTO
CRITICO

PREVENCION
INDICADA

Generar y fortalecer las
capacidades de las
personas con discapacidad,
sus familias y cuidadores y
|a equiparacion de
oportunidades para el
desarrollo y participacion
en todos sus ambitos (5).

Promover en las PcD el desarrollo de
independencia y autodeterminacidn,
facilitando su rehabilitacion,
inclusion e integracian social.

Educar a la familia y comunidad en
los derechos de las PcD

Implementar un programa de
formacion y cualificacion para
cuidadores (5).

Implementar la estrategia de
Rehabilitacion Basada en
Comunidad RBC, como un proceso de
desarrollo local inclusivo, de
caracter intersectorial (8).

Educacidn y comunicacion
para la salud - canalizacion
- Informacion en salud:
Visita domiciliaria /
Intervencion telefénica /
Seguimiento telefonico /
Grupos de apoyo mutuo /
Actividad educativa
RBC

Visita domiciliaria /
Plan Casero

Verificar atencion y acceso al sistema de salud.
Favorecer la implementacion de ayudas, ajustes y adaptaciones que mejoren |a independencia y
funcionalidad
Canalizar al sistema de salud, segun requerimientos
Implementar la participacion de las PcD en acciones que ayuden @ mantener y mejorar sus
niveles de funcionalidad e independencia.

Fisioterapia

Resolucion 1904 de
2017

Educar en derechos sexuales y reproductivos, aseguramiento y acceso a servicios desalud y
derechos del 5G555 (2)

Fisioterapia

Material educativo

Desarrollar campanias comunicativas, informativas y educativas de difusion de las rutas y
mecanismos de acceso a la oferta de programas y servicios para la atencion integral a la
discapacidad (5).

Difusion de deberes y derechos de las PecD

Fisioterapia

Cartilla Programa de
Formacion a PcD

Realizar actividades del cuidado del cuidador orientadas a promover |a salud fisica y mental
Educar en acciones de cuidado a la PcD

Fisioterapia

Lineamientos RBC para
|a Estrategia CAPS, con
sus repectivos
instrumentos

Promaver escenarios saludables y de trato digno hacia las PcD en los diferentes ambitos de
interaccion (5).

Fisioterapia

Desarrollar estrategias encaminadas a fomentar |a practica del deporte social comunitarioy la
recreacion, come un proceso de inclusién social que potencialice las capacidades y habilidades
de las PcD de acuerdo al ciclo vital e identidad cultural {3).

Fisioterapia

Desarrollar plenamente el potencial humano y el sentido de |a dignidad y la autoestima v reforzar
el respeto por los derechos humanos, |as libertades fundamentales y Ia diversidad humana (1)

Fisioterapia

Promaver |a independencia y autonomia de las PcD desde todo punto de vista, fisica, mental y
social

Fisioterapia

Promover estrategias que garanticen el desarrollo de emprendimientos sostenibles y articulados a
los circuitos econdmicos locales, para las PeD, sus familias y cuidadores (3).
Fortalecer la capacidad e insercion laboral de las PcD

Fisioterapia

Articular la comunidad y sus organizaciones para la generacién de programas y procesos que
conlleven a generar oportunidades para lograr equidad, inclusian social e igualdad para las PcD.

Fisioterapia

Desarrollar al méximo las competencias, talentos v la creatividad de las PcD, asi como sus
aptitudes mentales y fisicas (1

Fisioterapia




INTERSECTORIAL /
TRANSECTORIAL

GESTION EN
SALUD
PUBLICA

GRUPO

POBLACIONAL CON

EVENTO Y EVENTO
CRITICO

PREVENCION
INDICADA

Dinamizar |a ruta de
atencion integral en salud

Hacer remision al Equipo Movil de
Salud (EBS) de |a Estrategia, segin
necesidad y hallazgos

Educacion y comunicacidn
para lo salud -
Canalizacion :

Visita domiciliaria

Modelo estrategia
CAPS / Formato
remisiones y
contraremisiones
entre &l EBS

Activar, de acuerdo al desarrollo del Modelo CAPS y & |as condiciones presentes en |3 familia e
individuos, |as remisiones al equipo interdisciplinario de |a Estrategia, las cuales deben ser
justificadas en el 5I-CAPS.

Realizar seguimiento al cumplimiento en |a oportunidad y calidad de |as mismas.

Remitir al servicio de salud, segin
hallazgos

Educacion y comunicacion
parg la salud -
Canalizacion :

Visita domiciliaria

Formata de remisian
de usuarios para
instituciones sociales
odesalud

Realizar, de acuerdo al desarrollo del Modelo CAPS y candiciones presentes en |a familia &
individuos, remisian a las instituciones de salud del Municipio, las cuales deben ser reportadas
en el SI-CAPS, con el adjunto de |z remisian.

Realizar seguimiento al cumplimiento en |a oportunidad y calidad de |as mismas.

Monitorear y evaluar |a atencion
integral

Canalizacion:

Seguimiento telefanico

Formato consolidado
hase de datos a las

remisiones

Efectuar seguimiento telefanico a nivel familiar e institucional, para evaluar el accesoy
resolutividad en |a red de servicios y el cumplimiento de las medidas terapéuticas instauradas.
Reporte en el SI-CAPS

Auxiliar de enfermeria

SERVICIOS DE SALUD

GESTION DEL
RIESGO

GRUPO
POBLACIONAL CON
FACTORES DE
RIESGO, SIGNOS Y
SINTOMAS, EVENTO
¥ EVENTO CRITICO

Promover el acceso al
sistema de salud yel
empoderamiento de la
familia en el cuidado, segln
los deberes y derechos del
usuarios en el 5G555

Promover la afiliacion al sistema de
salud y educar en deberes y derechos

Educacion y comunicacion
para lo salud -

Canalizacion '

Visita domiciliaria

Verificar y evaluar el cumplimiento
de los compromisos y acuerdos de
la familia

para lo salud -
Canalizacion:
Visita domiciliaria
Seguimiento telefonico

Madelo CAPS

Brindar informacian, validar derechos, gestionar el acceso a documentos de identificacion y
asegurar |z afiliacion al 5G555. Hacer seguimiento al cumplimiento del misma
Promover |a gestion del certificado de discapacidad

Auxiliar de enfermeria

Modelo estrategia
CAPS

Educar uerdo a las actividades establecidas para |a familia y el individuo

izar ajuste de plan de acuerdo a necesidades y/o avances

Realizar seguimiento de acuerdo a los objetivos establecidos a nivel familiar e individual




N GRACIAS



