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Personas y comunidades

Politicas

INFORMES DE PAISES

@ Colombia

Ind1

Existencia de grupos
dedicados a promover
los derechos de los
pacientes que necesitan
CP, de sus cuidadores

y de los supervivientes
alaenfermedad.

11 Asociaciones de
profesionales de CP
alaenfermedad:Si

1.2 Asociaciones

civiles, de pacientes, de

familiares o voluntarios

focalizados en los CP: Si

O00®

Fuerte presencia
nacionaly
subnacional de
la defensade

los cuidados
paliativosy
promocién delos
derechosdelos
pacientes.

En Repuiblica de Colombia, diversas asociaciones promueven la
defensadelos CPylos derechosdelos pacientes. La Asociacién
Colombiana de Cuidados Paliativos (ACCP) asesora al Minis-
teriode Salud, organiza cursos de actualizacién y congresos
para profesionales dela salud. La Asociacién CP de Colombia
(ASOCUPAC), entidad no gubernamental, también asesora al
Ministerioy promueve politicas sanitarias claras. La Asociacién
Colombiana de Medicina Domiciliaria defiende los derechos de
los pacientesy el Observatorio Colombiano de Cuidados Palia-
tivos (OCCP) recopilay difunde informacién sobre el desarrollo
deestos cuidados en el pais. Organizaciones civiles como Pre-
sentes, los Voluntarios de Apoyo Humanitario ylas Comuni-
dades Compasivas, también apoyan la promocion de los dere-
chosdelospacientesybrindan atencién emocional, practicay
comunitaria.

Ind2

(Existe una politicao
directriz nacional sobre
voluntades anticipadas
o planificaciéon comparti-
dadedecisiones?

00O

Existen politicas
odirectrices
nacionales sobre
testamentos
vitales sobre
decisiones
anticipadas.

En Colombia, la politica nacional sobre el derecho a expresarla
voluntad establece quelas Directivas Anticipadas permiten alos
pacientes participaren decisiones relacionadas con su atencién
ycuidado en situaciones deincapacidad para expresar su volun-
tad.LaLey1733 de 2014, conocida comola “Ley Consuelo Devis
Saavedra’, regulalos servicios de CPyotorga alos pacientes el
derechoasuscribirun Documento de Voluntades Anticipadas
(DVA).Este documento puede formalizarse ante un notario, ante
elmédico tratante o ante dos testigos, siempre cumpliendo con
losrequisitoslegales. No obstante, estudios previos indican que
soloel10,5% de las instituciones cuentan con formularios de DVA.

Ind3

3.1. Actualmente existe
un plan, programa,
politica o estrategia
nacional de CP.

3.2.El plan nacional

de CP (o programao
estrategia o legislacion)
esindependiente.

O00®

Realizadoenlos
Ultimos 5afos y
evaluado o audita-
do activamente.

O00®

Existe unplan
nacional indepen-
diente de cuidados
paliativos y/o existe
una ley/legislacion/
decretos guberna-
mentales naciona-
les sobre CP.

Colombia cuenta con una sélida legislacion en CP, estableci-
daporlaLey1733de 2014 (Ley Consuelo Devis Saavedra), que
regulalos servicios para pacientes con enfermedades termi-
nales, crénicas, degenerativas e irreversibles, con un enfoque
enlamejoradelacalidad de vida del paciente. Sin embargo,
laimplementacion de estos servicios estd concentradaenlas
grandes ciudades, limitando el acceso en dreas ruralesy pue-
blos pequefios, dondelos pacientes deben trasladarse a centros
dealta complejidad. Laley otorga derechos fundamentales alos
pacientes, como el acceso a CP,lainformacion sobre su salud,
una segunda opinién médica, la firma de un DVAy participa-
ciénactivaen el proceso de atencion. Ademaés, el PNCP estd en
proceso deimplementacién, coordinado por el Observatorio
Colombiano de CP, einvolucra a diversos actores para garanti-
zarladignidad y el bienestar delos pacientesy sus familias.
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Politicas

INFORMES DE PAISES

@ Colombia

3.3.Existen mecanismos
parasupervisary
evaluar los progresos,
con objetivos medibles.

00O

Los mecanismos
existen, pero no
han sido actuali-
zados (aplicados
fuera del periodo
determinado).

Ind4

Los servicios de CP se
incluyenenlalistade
servicios prioritarios
paralacobertura
sanitaria universal en
laatencién primariadel
Sistema Nacional de
Salud.

OO0G®O

Incluidosenla
lista esencial

de servicios
reconocidos por
undecretooley
gubernamental
peronoenla

ley general de
sanidad.

En Colombia, dosleyes clave regulanlaatencion en CP:1la Ley
1384 de 2010 (Ley Sandra Ceballos), que establece acciones
paralaatenciénintegral del cancer, incluyendo CRylaLey
1733 de 2014 (Ley Consuelo Devis Saavedra), que regula los

CP parapacientes con enfermedades terminales, crénicas
eirreversibles, priorizandola calidad de vida. Sin embargo,
existen vacios significativos en suinclusiéon dentro delas
politicas de salud ptblica, como la omision delos CP enlos
Lineamientos Generales para el Plan Decenal de Salud Publica
2022-2031yenlaLey1438de 2011, que fortalece el Sistema
General de Seguridad Social en Salud. Los desafios incluyen
lafalta de herramientas técnicas paralaimplementacién,
deficiencias enlaformacién de cuidadores, escasez de talento
especializado, y una ofertalimitada de capacitacion y atencién
domiciliaria.

Ind5

5.1. ¢Existe una autoridad
nacional de coordinacién
delos CPdentrodel
Gobierno o del Ministerio
de Salud?

5.2.Laautoridad
nacional de coordinacién
dispone de autoridad,
presupuestoy personal
adecuados.

O0EO

Laentidadde
coordinacidn tie-
ne unaestructura
incompleta (falta
una seccion cienti-
ficaotécnica).

©®000

No tiene autori-
dad orecursos
adecuados (pre-
supuesto, perso-
nal, etc.).

En Colombia, el Ministerio de Salud cuenta con el coordinador
del Grupo de Gestion Integral de Enfermedades Cardiovascula-
res, Salud Oral, Cancery otras condiciones crénicas, bajo el cual
operala Subdireccion de Enfermedades No Transmisibles. Esta
subdireccion gestionalas necesidades delos pacientes en CP.
Sinembargo, laresponsabilidad dela gestion delos CP recae en
las autoridadeslocalesylos aseguradores de salud, al no existir
un departamento especifico dedicado alos CP en el Ministerio
de Salud.
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INFORMES DE PAISES

@ Colombia

— Existencia de congresos,
eventos oreuniones
cientificas a nivel
nacional relacionadas

O00®

Al menos un con-
greso nacional

En Colombia, se realizan anualmente eventosy congresos espe-
cializados en CP, organizados porlasasociaciones del pais. En
marzo de 2024 se celebré el Congreso Latinoamericano de Cui-
dados Paliativos en Cartagena.

especificamente con CP. dedicado espe-
cificamente alos
cuidados paliati-
vos cada 3afios.
— Investigacion sobre CP Colombia se destaca en Latinoamérica por su elevado nime-

en el pais estimada por
articulos publicados

©®000

Escaso o muy

rodepublicaciones en CP,junto con paises como Chile, Bra-
sily Argentina. Enlos tiltimos cinco afos, se han registra-

estadisticos (S-DDD)

revisados por pares. bajo: Indicaun do180articulos enlabase de datos PubMed relacionados
numero minimo con CP en Colombia. Sin embargo, al ajustar por poblacion,
oinexistente de sunivel de desarrollo en este campo se considera emergente.
articulos publica- Varios autores colombianos, como Liliana de Lima, Ximena
dossobreeltema Garcia-Quinteroy Tania Pastrana, noresiden en el pais, porlo
enese pais. que no todos sus trabajos fueron incluidos. Otros, como Miguel
Antonio Sanchez-Cardenas, Luisa Fernanda Rodriguez-Cam-
pos, Alicia Krikorian, Juan Esteban Correa-Morales, Marte Leon
yJosé Andrés Calvache, hanrealizado investigaciones y andlisis
importantes en este campo.
Ind8 CI:)
Consumo anual Consumo promediode
notificado de opioides opioides, en dosis diarias
(excluidala metadona). definidas parafines

por millén de habitantes

pordia. S-DDD POR MILLON HAB/DIA
PAIS VS REGION

CONSUMO PROMEDIO

ENLAREGION

1313
COLOMBIA
o 2000 4000 6000 8000 10000 12000 14000 16000 18000 20000
Lo b booc oo oo oo oo v bl

18178

CONSUMOMiN”\/IO CONSUMOMAX”\AO
ENLAREGION ENLAREGION
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@ Colombia

Ind9

9.1. Porcentaje de
centros sanitarios

de atencién de baja
complejidad (niveles1y
2) endreas urbanas que
disponen de medicacion
paraeldolorylos
cuidados paliativos
segun la definicién
delaListade Modelo
de Medicamentos
Esenciales de laOMS.

9.2. Porcentaje de
centros sanitarios

de atencién de baja
complejidad (niveles1y
2) endreasrurales que
disponen de medicacion
paraeldolorylos
cuidados paliativos
segun la definicién
delaLista Modelo

de Medicamentos
Esenciales de laOMS).

O®00

Poco:entre 10%
a30%.

©0O00

Muy poco:entre
0% a10%.

Ladisponibilidad de medicamentos esenciales en Colombia,
incluidoslos opioides, muestra una distribucién inequitativa
entrelos diferentes estados del pais. Mientras que, en algunas
regiones, particularmente en las grandes ciudades, la cobertu-
raseacercaal 100%, en otras dreas la situacion es considerable-
mente diferente, con una marcada escasez en varios niveles de
atencion. Esta disparidad ha sido documentada detalladamen-
teen 2019 en uninforme sobreladisponibilidad de opioides
(Consumo de opioides: Andlisis de su disponibilidad y acceso en
Colombia), que resaltalas dificultades significativas paraacce-
der aestos medicamentos en diversas zonas del pais.

Ind10

10.1. Porcentaje de
establecimientos de
atencion primaria de
salud en zonas urbanas
que cuentan con morfina
oral deliberacion
inmediata (liquida
oentabletas).

10.2. Porcentaje de
establecimientos de
atencion primaria de
salud en zonas rurales
que cuentan con morfina
oral deliberacion
inmediata (liquidaoen
tabletas).

®©000

Muy poco:entre
0% a10%.

©O00O

Muy poco:entre
0% a10%.

En Colombia, los médicos pueden prescribir medicamentos
controlados, comolos opioides, una vez completada su
formacioén profesional, sin requerir cursos adicionales
especificos para su prescripcion. Aunque el gobierno ha
implementado diversasiniciativas paramejorarelaccesoa
laatencién médica en zonas rurales y remotas, estas medidas
no han sido suficientes. Un informe sobre la disponibilidad y
accesibilidad de opioides para el manejo del dolory CP en el pais
(Consumo de opioides: Anélisis de su disponibilidad y acceso
en Colombia) revela quelamorfina de liberacién inmediata es
uno delos opioides menos disponibles. El andlisisindica quelas
razones para esta disponibilidad limitada fueron identificadas
en 2008y siguen siendo un desafio persistente.
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Educacion y Formacion

INFORMES DE PAISES

@ Colombia

IndM

1.1. Proporcion de
facultades de medicina
que enseiian CP
OBLIGATORIO sobre
el nimero total de
facultades de medicina
enel pais.

11.2. Proporcion
defacultadesde
medicina con estudios
OPTATIVOSo
ELECTIVOSenCP
sobre el nUmero total de
facultades de medicina
enel pais.

11.3. Proporcién
defacultades de
enfermeria que ensefan
CP OBLIGATORIO
sobre el nUmero total
defacultades de
enfermeria en el pais.

1.4. Proporcion
defacultadesde
enfermeria con
estudios OPTATIVOS
oELECTIVOSenCP
sobre el nUmero total
defacultades de
enfermeria en el pais.

6/63

4/065

15/23

3/25

1))
1))

En Colombia, delas 63 facultades de medicinaregistradasen
la Academia Nacional de Medicina, 11 ofrecen ensefian CP. De
estas, 6incluyen la asignatura como obligatoriay 4 como elec-
tiva. En cuanto a enfermeria, de las 23 facultades existentes, 15
ensefian CP de manera obligatoriay 8 de forma optativa.

Ind12

Existencia de proceso de
especializacién oficial en
medicina paliativa para
médicos, reconocida por
la autoridad competente
del pais.

O00®

Lamedicina paliati-
va es una especiali-
dad o subespeciali-
dad (u otradenomi-
nacion equivalente)
reconocida por las

autoridades nacio-

nales competentes.

En Colombia, existen varios programas de especializacién en
CP tanto de primera como de segunda especialidad, ofrecidos
por 9facultades. Ademas, hay una facultad que ofrece un
programa de especializacién en CP Pediatricos.
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@ Colombia

Ind13

13.1. Existe un sistema
de servicios con dedica-
cion exclusivaenCPen
el pais que tiene alcance
geograficoy se prestaa
través de diferentes pla-
taformas de prestacion
de servicios.

13.2. Disponibles en hos-
pitales (publicos o priva-
dos) como equipos hos-
pitalarios de CP (equipos
de consulta) ounidades
de CP (con camas), por
citar algunos ejemplos.

13.3. Hospicios indepen-
dientes (incluidos los
hospicios con camas de
hospitalizacion).

13.4.Los equipos de
atencion domiciliaria
(especializados en CP)
estandisponiblesenla
comunidad (o en la aten-
cion primaria), como ser-
vicios independientes o
vinculados a hospitales
u hospicios.

13.5.Numero de servicios
condedicacion exclusiva
enCPenel pais.

00RO

Prestacion gene-
ralizada: Existe en
muchas partes del
pais, pero con algu-
nas lagunas.

O0G®O

Enunnumerocre-
ciente de hospitales
publicos.

OO0

Enalgunas partes
del pais.

O®00

Enalgunas partes
del pais.

Seguin el Reporte Técnico 2022 del Observatorio Colombia-

no de Cuidados Paliativos, la distribucién de estos servicios

en Colombia es desigual, con una mayor concentracion enlas
principales ciudades y unadisponibilidad practicamente nula
enalgunasregiones. A nivel nacional, se registran 627 servicios
de CP delos cuales 133 corresponden a atenciéon domiciliariay
9estidn destinados a pacientes pedidtricos, una ofertainsufici-
ente para garantizar el acceso equitativo ala atencién paliativa
enel pais.

TASA DE SERVICIOS ESPECIALIZADOS DE CP/100.000 HAB.

TASAMEDIA
ENLAREGION

0,33
COLOMBIA

o] 1 2 3 4 5
orocborobooo boooa oo oo b boeoc oo b |

o) [ 223

TASA MINIMA TASA MAXIMA
ENLAREGION ENLA REGION

< SERVICIOS
ESPECIALIZADOS
DE CUIDADOS
PALIATIVOS

Ind14

14.1. Existe un sistema de
servicios con dedicacion
exclusiva en CP pedia-
tricos que tiene alcance
geograficoy se prestaa
través de diferentes pla-
taformas de prestacion
de servicios.

14.2. Namero de
servicios con dedicacion
exclusivaen CP
pediatricos.

@000

Enel paisno
existen programas
especializadosen
cuidados paliativos

0 éstos son minimos.

9

CPP
EQUIPOS

En Colombia, existen 9 equipos dedicados a CPP. En 2024, se
establecié la primera especialidad en CP pediatricos, aunque el
numero de pediatras formados en esta drea sigue siendo redu-
cido.
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