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Desde 1915, el Comité Internacional de la
Cruz Roja (CICR) visita a las personas privadas
de libertad a raiz de los conflictos armados.
Durante 2007, delegados del CICR visitaron
a cerca de 518.300 personas detenidas en
2425 centros de detencién en mas de 77
paises. Estas visitas constantes a los centros de
detencion permiten evitar las desapariciones,
la tortura y los tratos inhumanos, asi como
garantizar condiciones de vida aceptables.
Luego de estas visitas, el CICR entabla un
didlogo confidencial sobre estos temas con
las autoridades competentes.

En Colombia, el CICR trabaja en cooperacién
con el Instituto Nacional Penitenciario y
Carcelario de Colombia (INPEC) para mejorar
el sistema de salud penitenciaria y promover
programas de promocion y prevencién en
salud en los establecimientos carcelarios.

En el marco de esta actividad, la delegacién
del CICR en Colombia y el Instituto Nacio-
nal Penitenciario y Carcelario de Colombia
(INPEC), organizaron el Tercer Seminario Lati-
noamericano de Salud Penitenciaria, que tuvo
lugar en la ciudad de Paipa (Boyacd), del 29 de
septiembre al 02 de octubre del 2008.

Por tercer ano consecutivo, este seminario
constituye un espacio de intercambio de
experiencias, estrategias y actualizacién sobre
la situacion de la salud en las prisiones.

El evento contd con la participacion de
representantes de 10 paises de Ameérica
Latina: Argentina, Bolivia, Brasil, Chile,
Colombia, Ecuador, Paraguay, Pert, Uruguay
y Venezuela, ademds de Espafia, como
invitado especial, con la presencia del doctor
Vicente Martin, catedratico de la Universidad
de Ledn y experto en salud penitenciaria.
Representando a la sede del CICR en Ginebra,
asistié el doctor Hernan Reyes, experto en
salud en detencion.

El evento convocd a actores responsables
de los sistemas de salud penitenciaria en
América Latina. Adicionalmente, empieza
a integrar la participacién de importantes
representantes de los Ministerios de Salud,
de Justicia y/o Interior de América Latina.
Participaron también representantes de
o6rganos de control del Estado colombiano,
del pais anfitrién: (Defensoria del Pueblo,
Procuraduria General de la Nacién).

Ill SEMINARIO
LATINOAMERICANO
DE SALUD PENITENCIARIA

Paipa - Colombia
del 28 de septiembre al 03 de octubre de 2008

SER)

@M%
2
RS

CICR

Durante el evento se desarrollaron temas

como:

+ Apoyo estructural del CICR al sistema de
salud penitenciaria

+ Lealtades duales en personal de salud que
trabaja en prisiones

« Lasalud mental en las prisiones

+ El Fondo Mundial y proyectos de lucha
contra la tuberculosis y el VIH/SIDA

« Estrategias para la promocién de la salud
a través de la formacion de promotores de
salud
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Como resultado de este seminario, los par-
ticipantes han creado la Sociedad Cientifica
Latinoamericana de Salud Penitenciaria con el
fin de promover un espacio de encuentro y
de discusién sobre las tematicas de salud en
el sistema penitenciario en los dmbitos de la
ética y la construccién de sistemas de salud
fundados en el derechoYy la solidaridad, la de-
mocracia y la unidad de los paises unidos en
este proposito.

El CICR, en el contexto de América Latina
y en el ambito especifico de la salud en
prisiones, promueve el fortalecimiento de
las estructuras de los sistemas de salud en
la organizacién penitenciaria y el respeto al
derecho fundamental a gozar del maximo
nivel posible de salud, de acuerdoa las propias
caracteristicas fisicas y psicolégicas de cada
persona privada de libertad. Los problemas
de salud en prisiones deben enmarcarse

CICR

dentro del andlisis de la salud publica de cada El tercer seminario de salud penitenciaria conté con la participacion de representantes de 10 paises
pais, y por lo tanto deben formar parte de la de América Latina: Argentina, Bolivia, Brasil, Chile, Colombia, Ecuador, Paraguay, Perd, Uruguay y
agenda politica de los Estados. Venezuela, ademds de Espana, como invitado especial.

Proteccion

Restablecimiento de lazos familiares

El CICR busca, mediante el intercambio de Mensajes de Cruz Roja (MCR) -noticias
exclusivamente familiares-, restablecer el contacto de rehenes y detenidos con sus familiares.
Durante el periodo de este informe el CICR hizo llegar a sus destinatarios 12 MCR y recibi6 26.

Visita a personas privadas de libertad por motivos relacionados con el conflicto

Delegados del CICR evaluaron las condiciones de detencién de personas privadas de libertad
mediante 41 visitas a lugares permanentes de detencion (bajo la responsabilidad del * -
INPEC) en los departamentos de Antioquia, Arauca, Atlantico, Boyacd, Bolivar, Casanare, Dejulioaseptiembreel CICRhizollegar 12mensajes
Cundinamarca, Guaviare, Meta, Norte de Santander, Santander, Sucre, Tolima; asi como 69 %€ (U2 Roja asus destinatarios.

visitas a lugares transitorios (bajo la responsabilidad de las Fuerzas Militares, la Policia
Nacional, el DAS y la Fiscalia General de la Nacién) en Antioquia, Arauca, Bolivar, Casanare,
Cesar, Cérdoba, Cundinamarca, Chocé, La Guajira, Guaviare, Magdalena, Meta, Risaralda,
Santander, Sucre, Tolima.
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Visita a personas privadas de la libertad por
razones relacionadas con el conficto.
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Contaminacion por armas

Tras varias décadas de conflicto armado en Colombia, la contaminacidon por armas ha generado agudas consecuencias humanitarias.
La utilizaciéon y presencia de minas antipersonal, artefactos explosivos improvisados y restos explosivos de guerra, causan dafos
indiscriminados, fisicos, sicoldgicos y socioeconémicos a miles de personas, a sus familias y a las comunidades en general.

Para responder a los efectos que el uso de este tipo de artefactos explosivos causa entre la poblacién civil, el CICR desarrolla iniciativas
de caracter multidisciplinario tales como acciones de prevencion, asistencia a las victimas de la contaminaciéon por armas y acciones

conjuntas con la Sociedad Nacional de la Cruz Roja Colombiana.

Acciones de prevencion del CICR en areas contaminadas de dificil acceso

Se enfocan en actividades de reduccién del riesgo como la rehabili-
tacion o construccidon de infraestructura fisica, en colaboracién con
las autoridades locales y la comunidad. Dialoga en forma confidencial
con las partes en conflicto para discutir sobre los efectos que el uso 'y
abandono de estas armas genera en la poblacién civil para que las co-
munidades puedan tener acceso seguro a lugares como fuentes agua,
escuelasy tierras de cultivo. Igualmente, desarrolla la promocién de los
comportamientos seguros a la poblacién civil, sobre el conocimiento
de los sitios y los caminos seguros, asi como los efectos que produce
la contaminacién por armas en las comunidades; todo esto con el fin
de minimizar su exposicién y evitar accidentes e incidentes. También

difunde entre las comunidades y autoridades locales el proceso de
la Ruta de Atencion a las Victimas, en especial, la informacion crucial
sobre las etapas de atencién de los primeros auxilios y la evacuacion,
los derechos de las victimas para acceder a la ruta de atencion estatal.
Ademas, realiza con el apoyo de la Cruz Roja Colombiana capacitacio-
nes sobre primeros auxilios comunitarios. Adicionalmente, con el fin
de mejorar la calidad en la atencién a las victimas y sus acompanantes,
se ha identificado la necesidad de difundir el procedimiento de la Ruta
de Atencioén a grupos clave como las autoridades civiles y de salud del
Estado, quienes gestionan la asistencia a la poblacién civil afectada por
la contaminacién por armas.

Las capacitaciones desarrolladas en Comportamientos Seguros y la Ruta de Atencion entre julio y septiembre de 2008 fueron las
siguientes:

El CICR resalta la importancia de mejorar la calidad de la atencion de las victimas en
Colombia, asi como el acercamiento adecuado alas comunidades que requieren una
accion contra la contaminacion por armas que procure mitigar las consecuencias
humanitarias sobre la poblacion civil, teniendo en cuenta las necesidades basicas
de las comunidades y el tipo de afectacién producto del conflicto armado. Con
base en lo anterior, el CICR mantiene un contacto permanente con las entidades
y organizaciones relevantes que de una u otra forma, trabajan en la Accién
Contra las Minas Antipersonal -ACM- en Colombia. Es por ello que el CICR ha
participado en las reuniones convocadas por el G24. Este grupo es una iniciativa
de la Embajada del Japdn; pais que tiene durante el afio 2008 la presidencia Ad-
hoc del Grupo G24 -Grupo Intergubernamental de los Veinticuatro para Asuntos
Monetarios Internacionales y de Desarrollo- El G24 ha creado para Colombia una
Mesa Tematica por seis (6) meses sobre minas antipersonal, iniciando en el mes
de Agosto, a la cual ha invitando al Cuerpo Diplomatico con Representacion en
Colombia y que esta directamente relacionado en la Accién Contra Minas, asi como
a varias agencias del Sistema de Naciones Unidas y Organismos Internacionales y
Agencias de Cooperacién. Como respuesta a la relevancia de la problematica por
la contaminacion por armas en Colombia, la finalidad de la Mesa Tematica ha sido
convocar a la cooperacion internacional para comprender la dindmica actual del
flagelo y asi trazar alternativas de respuesta adecuadas a futuro.
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Asistencia humanitaria de emergencia para la poblacion desplazada

Las personas en situacion de desplazamiento a raiz del conflicto armado necesitan asistencia. El CICR, en algunos casos con el apoyo de la
Cruz Roja Colombiana (CRC), concentra sus esfuerzos para satisfacer las necesidades basicas de estas personas.

Durante el periodo relacionado en este informe 18.071 personas (4.573 familias) fueron asistidas. De éstas, 15.001 personas (3.873
familias) corresponden a desplazamientos individuales (gota a gota) atendidos en las 11 ciudades donde el CICR tiene sus oficinas o a
través de las seis seccionales de la CRC con las que el CICR tiene convenios de cooperacion (Bucaramanga, Pereira, Sincelejo, Villavicencio,
Valledupar y Pasto).
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Apartado 479 | 104 82 116 281
Bogota D.C. 2327 | 609 | 526 594 11.207
Bucaramanga** 954 | 278 | 201 253 | 500
Cali 1.207 | 307 | 246 362 | 599
Cuacuta 909 | 204 | 175 236 | 498
Florencia 1470 | 374 | 291 380 | 799
Medellin 1.894 | 450 | 377 520 | 997
Pasto** 875 | 268 | 238 257 | 380
Pereira** 1.077 | 284 | 247 277 | 553
Puerto Asis 1.187 | 319 | 203 319 | 665
Saravena 220 54 43 54 123
Sincelejo** 372 88 62 % | 214
Valledupar** 476 112 93 128 | 255
« Villavicencio** 1.554 | 422 | 307 387 | 860
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Entrega de asistencia individual (gota a gota) en una de las oficinas del CICR. TOTAL 15.001 |3.873 |3.091 [3.979 | 7.931

**Asistencia entregada con la colaboracién de la Cruz Roja Colombiana

La cifra restante 3.070 (700 familias) corresponden a 9 desplazamientos masivos (grupos de mas de 50 personas) atendidos por el
CICR en el departamento del Chocé, municipios de Alto Baudé y Medio Baudo, departamento de Arauca, municipio de Arauquita,
departamento del Cauca, municipio Lépez, departamento del Meta, municipio de Mapiripan, departamento de Narifio, municipio
Olaya Herrera y tres grupos desplazados en el municipio de Barbacoas.
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Cali 2429 | 556 5421 592 | 1.295
Medellin 498 112 121 117 260
Saravena 58 15 20 15 23
Villavicencio 85 17 17 17 51
TOTAL 3.070 | 700 700 | 741 [1.629

CICR

Entrega de asistencia masiva con el apoyo de la CRC.
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Aguay habitat

El CICR apoya diversas iniciativas orientadas a la construccién y rehabilitacion de infraestructura menor para mejorar las condiciones de
vida de la poblacién civil residente en zonas afectadas por el conflicto armado. En el marco de este programa se realizaron las siguientes
obras en el segundo trimestre de 2008:

Infraestructuras escolares

Municipio de Santa Rosa del Sur - Bolivar

Vereda Guayacanes

Terminacién de baterias sanitarias (obra iniciada por la
comunidad) que mejoran las condiciones de higiene de los 30
nifos que estudian en la escuela.

Vereda El Golfo

Construccion de un salén, dotacién de 20 pupitresy 1 tablero
y estabilizacion del terreno con un muro de gaviones. 62
nifnos beneficiados.

Municipio de San Vicente del Caguan - Caqueta

Vereda Miravalle

Construccion de un restaurante escolar incluyendo un
comedor, una cocina y una bodega. Dotacion de 7 mesas y
30sillas para el comedor. 45 niflos beneficiados.

Vereda Guayabal

Construccion de un restaurante escolar incluyendo un
comedor, una cocina, una bodega y un bano. Instalacién de
2 tanques de agua de 1.000 litros cada uno y coneccion a las
redes hidraulicas y sanitarias existentes. Dotacion de 7 mesas
y 30 ssillas para el comedor. 90 nifios beneficados.

Municipio Patia - Cauca

Vereda El Hatico

Adecuacion de un salén con un area util de 30m? donde se
dispone de un espacio para la cocina, despensa y otro para el
comedor. 15 nifos beneficiados.
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Acueducto veredal

Vereda Puerto Guamo, municipio de Montecristo -Bolivar
Construccion de sistema de acueducto por gravedad,
compuesto por una bocatoma, desarenador, red de
conduccién y distribucién domiciliara en una extensién
aproximada de 2.350 metros lineales. El proyecto beneficia
a 200 personas de la vereda y dispone de 33 puntos de
acometida a nivel de viviendas.

Taller de capacitacion en el “Hogar Juvenil Campesino”
Municipio de Tame - Arauca

Construccion de una bodega de 42 m? encerramiento en
malla del taller existente y laadecuacidn de su piso para poder
soportar la instalacion de maquinas. Ademas se doto el taller
de 2 maquinas para el moldeado de madera y herramientas
menores. Con este taller el Hogar Juvenil Campesino, en
colaboracién con el SENA, capacitard a 60 jévenes por afio
en la fabricacién de implementos de aseo.

Puesto de Salud
Vereda Hericha, municipio de Solano - Caqueta

Construccion de un puesto de salud (56 m?) incluyendo un
dormitorio y una cocina para la promotora de salud; un bano,
una sala de espera, una sala de consulta, un dormitorio para
enfermos. Con esta infraestructura se mejoran las condiciones
de atencién de salud para aproximadamente 1.000 personas
del nucleo de Hericha.

Restaurante escolar vereda Miravalle

Para mas informacion consulte: www.cicr.org



Orientacion y apoyo en salud a la poblacion civil afectada por el conflicto armado

Durante el periodo de este informe, 162 personas desplazadas y 92 residentes en zonas
afectadas por el conflicto armado, fueron apoyados econémicamente para acceder a los
servicios de salud y 525 (458 desplazados y 67 residentes) recibieron orientacién hacia los
servicios de salud del Estado.

Por otra parte, 109 personas fueron apoyadas econémicamente para recibir tratamientos
médicos y de rehabilitacién:

«  28victimas de minas,

+ 36 deresiduos explosivos de guerra,

+ 26 victimas de otras armas y

. 19 mujeres victimas de violencia sexual.

Acompaiamiento al sistema local de salud

EICICR busca, de todas las partes en conflicto, garantias de seguridad para que las autoridades
estatales de salud puedan ingresar a zonas afectadas por el conflicto armado y brinde
atencion en a la poblacién civil. En el marco de este programa el CICR acompaiié al personal
médico del municipio de Urrao, con el apoyo del Programa Aéreo de Salud a la comunidad
indigena de la vereda Andabu en donde se realizaron 167 consultas médicas; 226 consultas
odontoldgicas; 105 actividades de promocién y prevencién y 97 personas fueron vacunadas.

Unidades Moviles de Salud (UMS)

Cuando las acciones armadas impiden el acceso de la poblacion a los servicios de salud del
Estado, el CICR realiza brigadas orientadas a llevar atencién primaria en salud. En este periodo
se efectud la primer UMS sustitutiva en el Bajo Caguan, en tres puntos de concentracion para
una poblacién de aproximadamente 27 veredas en donde se realizaron 1.117 consultas
médicas; 154 consultas odontoldgicas; 2 actividades de promocién y prevencion y 192
personas fueron vacunadas.

Talleres de “Atencion a victimas del conflicto y reduccion de la vulnerabilidad
individual”

Con el apoyo de la Universidad de Antioquia el CICR realiza talleres dirigidos al personal
sanitario de hospitales de niveles | y Il en zonas especialemente afectadas por el conflicto
armado. Durante el periodo de este informe, el CICR realizé 4 talleres en Cartagena de Indias
(Bolivar), participaron 11 municipios de tres departamentos (Bolivar, Cérdoba, Atlantico)
y 19 instituciones; Cucuta, contdndose con la participaciéon de un total de 23 personas de
los municipios de Norte de Santander, Arauca y Sur de Bolivar. Cali asistieron 38 personas
incluyendo ademas del personal sanitario de Narifio, el personal de tres hospitales del Cauca.
Medellin, 25 personas de Antioquia, Chocd, Caldas y Quindio.

Difusion para la proteccién a la mision médica
Para promover el respeto a la mision a la mision médica entre las partes en conflicto y para

que el personal médico fortalezca su conocimiento de sus derechos y deberes, el CICR realizé
33 actividades de comunicacién dirigidas al personal sanitario.

La poblacion civil recibe asistencia médica en
zonas afectadas por el conflicto armado.
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Cooperacion CICR - Cruz Roja Colombiana (CRC)

Minas

A través del proyecto sobre Educacién en el riesgo de Minas (ERM)
desarrollado en conjunto entre el CICRy la CRC, se realizaron actividades
de sensibilizacién y prevencion con los siguientes publicos:

. Jovenes en cinco centros educativos en Cali (valle del Cauca),
Fortul (Arauca), Samana (Caldas) y Pailitas (Cesar). 457 jovenes.

. Lideres comunitarios y poblaciéon civil en los municipios de San
Carlos y Cocornd (Antioquia) Sur de Bolivar y la Uribe (Meta). 120
personas.

+  Organismos de socorro, Bomberos y Defensa Civil en el
departamento del Cauca. 52 personas.

Ademads se realizaron dos diagnésticos con las comunidades de los
Municipios de Villanueva y Tauramena (Casanare), llegado a un nimero
aproximado de 200 personas.

Salud

Continuando con el desarrollo de actividades previstas para fortalecer
los equipos locales de salud, se realizaron durante este trimestre,
talleres sobre Manejo Inicial de Lesionados y VIH/SIDA en los Municipios
de Puerto Libertador y Tierralta (Cérdoba), Santamarta (Magdalena) y
El Bordo (Cauca); dirigidos a auxiliares de enfermeria y promotores de
salud. En total se beneficiaron 126 personas, del sector salud, con estas
capacitaciones.

En el mes de agosto se realizé en conjunto con la CRC Tolima un curso
de primeros auxilios para la comunidad del Canén de las Hermosas, en
Chaparral. El taller fue dictado a lideres comunitarios de la regién.

La CRC Seccional Narifio continda brindando su apoyo en la atencién a
la poblacién civil afectada por el conflicto, que llega la ciudad de Pasto,
en virtud del Convenio firmado entre el CICR y a Cruz Roja Seccional
Narifio a inicios del afo. Con su apoyo se ha brindado orientacion,
apoyo en pasajes, viaticos y asistencia en examenes de laboratorio
y elementos de ortopedia a un total de 13 personas afectadas por el
conflicto armado durante lo corrido del trimestre.

De igual forma la CRC Seccional Huila ha apoyado al CICR en la atencidn
y orientacion de victimas del conflicto a los servicios de salud y con el
pago de algunos elementos.

Para mas informacion consulte: www.cicr.org

Asistencia

Adicional al trabajo conjunto entre el CICR y la CRC brindando asistencia
Humanitaria de Emergencia, a personas en situacion de desplazamiento
individual, durante este trimestre se contd con el apoyo de las Seccionales
de Narifo, Cauca Chocé y Meta (Municipios de Macuare y Mpiripan), a
través de voluntarios asi como apoyo logistico (vehiculos y bodegas en
Narifo), para atender a las poblaciones afectadas por desplazamientos
masivos en las zonas de Lopez de Micay (Cauca) y Pié de Pat6 (Choco).
Alrededor de 330 familias han sido beneficiadas con la asistencia
brindada.

Asi mismo las Seccionales de la CRC de Sucre y brindaron apoyo a
través de 2 asistentes de Asistencia, a las Oficinas del CICR en Florencia
y Cali, para atender a las necesidades de la poblacién afectada por
desplazamiento individual en dichas ciudades.

CRC



Comunicacion

El CICR, através de sus actividades de comunicacién y proteccidn, comparte sus preocupaciones por las consecuencias humanitarias
que el conflicto armado genera a la poblacién civil, por medio de reuniones informativas dirigidas a diferentes publicos: autoridades,
miembros de la Fuerza Publica, grupos armados organizados, sociedad civil y poblacién civil. De igual manera, busca que se conozca
y entienda su misién y sus modalidades de trabajo.

Cali, Bucaramanga, Monteria y Villavicencio
Curso: Periodistas conflicto armado y derecho internacional
humanitario (DIH)

Las preocupaciones humanitarias que genera el conflicto armado en Colombia y la forma
de cubrir esta informacién a la luz del Derecho Internacional Humanitario (DIH), fueron
temas fundamentales en el marco del curso: Periodista, Conflicto armado y DIH, que se
dict6 en las ciudades de Villavicencio, Cali, Bucaramanga y Monteria.

Durante 9 jornadas de trabajo (45 horas) los comunicadores compartieron con los ponentes
diferentes aspectos relacionados con las preocupaciones humanitarias tales como:
desplazamiento; minas antipersonal; mujeres y conflicto armado; proteccién a la misién
médica y del emblema a de la cruz roja, todo esto aterrizado en los principios basicos del
DIH.

Para la realizacion del curso en Villavicencio se conté con el apoyo de la Asociacion de
periodistas del Meta. En Bucaramanga el curso fue posible gracias al apoyo brindado
por la Universidad Auténoma de Bucaramanga. Para el curso en Cali el apoyo vino de la
Universidad Auténoma de Occidente y para el curso en Monteria se contd con el apoyo de
la universidad del Sinu y el diario Meridiano de Cérdoba.

En los cuatro cursos participaron mas de 170 periodistas de diferentes medios regionales y
nacionales de comunicacion.

Difusion de quiénes somos y qué hacemos

Durante el periodo cubierto por este boletin, se realizaron 91 sesiones de difusion que
contaron con la participacion de cerca de 7.635 personas, entre ellas 6.790 portadores de
armas, tanto de la Fuerza Publica, como de los grupos armados organizados.

Con el fin de dar a conocer las normas del DIH que brindan proteccion a la mision
médica, el CICR realiza actividades de difusion dirigida a personal de salud de entidades
guberamentales, centros educativos, autoridades locales y portadores de armas. Durante el
periodo de este boletin se desarrollaron tres actividades con la participacién de 330 personas
de la Fuerza Publica.

MISION

El Comité Internacional de la Cruz Roja (CICR), organizacién imparcial, neutral e
independiente, tiene la misiéon exclusivamente humanitaria de proteger la vida y la
dignidad de las victimas de la guerra y de la violencia interna, asi como de prestarles
asistencia. En las situaciones de conflicto, dirige y coordina las actividades internacionales
de socorro del Movimiento. Procura, asimismo, prevenir el sufrimiento mediante la
promocién y el fortalecimiento del derecho humanitario y de los principios humanitarios
universales. A partir del CICR, fundado en 1863, se originé el Movimiento Internacional de
la Cruz Roja y de la Media Luna Roja.

Oficina princial del CICR Colombia Centro de Documentacién
Calle 76 No. 10 - 02 Bogota D.C. - Colombia Diagonal 46 No. 15 B 07
Teléfono (571) 313.86.30 Tel (571) 245.10.48

Fax (571) 312.82.82 Bogota D.C.

E-mail: bogota.bog@icrc.org
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