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"RIOHACHA SOCIALMENTE SANA'Y SOSEENIBLE

PRESENTACION

La construccion del presenpdan deDesarrollo del Distrito Turistico y Cultural de Riohacha denominada
GwA 2Kl OKF {20Al f YSy &S u{blisyaldar EespfedtaaiaS yuinérdss nacesidades
gue tienepoblaciony territorio en si mismo, entendido como los espacios de vida donde se conjuga, lo
fisico, lo bilégico y sus interaccionéanto en la zona urbana como en su zona rural y sus territorios
étnicos

Riohacha se puede catalogar como un municipio complejo, en extension tiene casi el mismo tamafio del
Departamento del Atlantico, el cual se dizigh 23 municipalidades, pero Riohacha cuenta con un solo
alcalde para administrar un territorio igual de extenso.

Es igualmente compleja por convivir en ellanerosospueblos con lenguas propias, el pueblo wayuu

gue habita en 8 resguardos y una amplia zona no resguardada, ademas de muchas zonas el casco urbano,
los wiwa, arhuaco, kogui, kankuamo e inga, y un grupo representativo de zenues en el casco urbano, mas
t2aft A@ldzy | a ¢ 2 y2 AYRN3ISylLa 6aS3agy St LJdzSot 2 &I
afrodescendientes, poblaciones campesinas, poblacién migrante de origen venezoddingiadosjue

ya forman parte de nuestra sociedad, poblaciones desplazadas poeiaci&glsin contar con numerosos

hijos adoptivos provenientes de los demas municipios del departamento y de muchas regiones del pais
gue han encontrado en Riohacha un presente y un futuro para ellos y sus familias.

Esto hace que Riohacha tenga una gran riqueza cultura, racial, linglistica y cultural, pero a su vez genera
grandes retos para garantizar una vida con calidad para tododeloe el enfoque étnico diferencial y
los usos y costumbres ancestrales que regulan sus formas de vida.

La poblacién de Riohacha merae 5 afioses del 10.5%gl 40.5% es menor de 19 afios y el 55.5% es
menor de 27 afios, es decir, estas frente a una poblacién muy joven que requiere de politicas publicas
diferenciales.

Riohacha al igual que Manaure, Uribia y Maicao vigmadeciendocrisis sociales como la muerte

reiterada de nifios por causas asociadas a la desnutricibangiargo,se comeénza a ver soluciones de

fondo con resultados positivos dado gias muertes podesnutricion er2020 llego a 47 casos y a 2023
se redujo a solo 9 caso, que sigue siendo muy alta, pero se logré una reduccion.del 81%

Los casos de muerte por EDA en 2019 fugl®dl casos y se redujo en 2023 a solo 3 casos (reduccion
93%) y muerte por IRA en 2019 fue de 48 casos y se redujo a 2023 a solo 10 casos (reduccién 79%)

Los eventos de bajo peso al nacer que en 2019 llego a 544 casos, en 2023 bajo a solo 11, lograndose una
reduccion del 98%

Segun el INS en 2024, a semana 7 van 3 muertes por desnutriciodada Guajira, por tendencia se
esperaban 7, quiere decir que se ha reducido, y sean identificado 324 casos de desnutricion aguda, o
esperado era 198, se duplicaron los casos, esto producto de que se siguen buscando con los equipos
extramurales, generandosgportunidadesde salvar esas vidas.

Enestostérminosse pude sefialar que Riohacha va por el camino correcto,gierbay muchagosas
por hacer.
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Un temaque seré central en el quehacer del plan de desarrollo ytigme profunda relacion con los

ejes tematicos del plan déesarrollo es la superacion de la pobreza monetananetaria extrema y la
pobreza multidimensional, no es posible promouea RIOHACHA SOCIALMENTE SANA Y SOSTENIBLE
fundamentada era equidad, la prosperidadlg generaién decondiciones de calidad de vida cuando

gran parte depoblacion estan en linea de pobreza monetaria y pobreza multidimensional.

Por ultimo, se debe recordar que La Guajira, y por supuesto Riohacha, esta afrontando los efectos de
cambio climatico, por Itanto, todas nuestras politicas publicas deben estar orientadas a la adaptacion

a una realidadjue superanuestrasrealidadesy generacapacidadesle resilienciay proteccion para un

medio ambienteextremadamentdragil, que es el entorno donde todos desarrollamos nuestras vidas

Para la construccion del plan de desarrollo se programaron 28 mesas con las comunidades y diferentes
actores estratégicos del distritasi: 6 mesas en las comuna®na urbana5 mesas en los centros
poblados, 4 mesas con los pueblos étnicos, 4 mesas con grupos sadiiadgables, 3nesas tematicas

y 6 mesas con actores estratégico del distrito.

De estas mesas sali6 valiosa informacion para identificar los principales problemas del distrito, tanto en
la zona urbana como rurgl étnicay por sectores sociales especificos, igualmente se identificod y
consolido los grandes anhelos que la poblacion espera sean resueltos a través del plan de desarrollo,
algunos en forma directa por el distrito, otros a través de gestion ante otras entidadgsonentes
territoriales y nacionales.

Las mesas fueron participativas, sin restricciones de temas, amplias en sus procesos, pero especificas en
sus objetivos. El resultado es que existente muchas necesidades no resueltas histéricamente que, si bien
no todas podran ser solucionadas en este @aoi de gobierno, si se dejaran iniciadas y con avances
(principio de progresividad) a través de la gestion del gobierno distrital en cabeakaldeGenero

David Redondo Choles. Estos anhelos coindicen a su vez con las propuestas programaticasnjoie prese

el alcalde antes de su eleccion y que al ser electo se convirtieron en mandatos sociales de los electores.

En consecuencia, de lo anterior, las necesidades y expectptarsteados por los ciudadanos y grupos
de valorson el insumo principal de esRlan de Desarrollel cual sera la basiel avance sostenible de
Riohacha en los préximos cuatro afios.

oRiohacha Socialmente Sana y Sosteajlds el fruto del trabajo de todos y cada uno de sus habitantes
gue suefian con una ciudadospera liderado porel alcaldeGENARO DAVID REDONDO CHOLES
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1 https://repositorio.unimagdalena.edu.co/items/ba58a0@tict4dc588683¢c35111bc781
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7. Mejoramiento integral de barrios

8. Curaduria urbana

9. Defensa juridica

10. Ley de Distrito

11. Panorama econdmico y financiero

11.1. Panorama econdmico y financiero

11.2. Analisis Tributario

11.3. Fuentes de financiacion distrital

11.3.1. Recursos propios.

11.3.2. Sistema General De Participaciones (SGP)

11.3.3. Sistema General de Participaciones

11.3.4. Sistema General De Regalias (SGR)

11.3.5. Recursos del crédito

11.3.6. Transferencias Nacionales y departamentales diferentes a SGP y SGR
11.4. Estrategias para garantizar el sostenimiento fiscal

11.4.1. Fortalecimiento de la capacidad institucional

11.4.2. Mejoramiento de la gestion de los recursos

11.4.3. Fortalecimiento de la transparencia y la rendicién de cuentas
11.5. Propuesta para la Gestion financiera

11.6. Medicion del Desempefio Municipal (MDM)

11.7. indice de Desempefio Fiscal 2022

12. Proyeccién de ingresos 2022027

13. Plan plurianual de inversiones

14. Trazadores presupuestales

EJE VI. PLAN ESTRATEGICO: MATRIZ DE OBJETIVOS, INDICADORES METAS Y RESULTADOS

1.1.Seguimienta la inversion:
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Gabinete Distrital

Genaro David redondo Choles
AlcaldeDistrital

Claudia Mendoza Barros
Gestora social del Distrito de Riohacha

PaolaAndrea Ibarra Romero
Secretaria Privada y Apoyo a la Gestion

Roger Romero Pinto

Oficina Asesora Juridica

Adiela Hinojosa Rudas

Jefe de la oficina Asesora de Control Interno
Heiner Daza Pefaloza
Unidad Administrativa Especial de Recreaciéony Degotteb 5 9t hwe¢ 9 { €

Daniela Palma Bustos

Asesora de Despacho

Hugues Ariza Tatis

Asesor de Despacho

Wilson Rojas Vanegas
Secretaria de Gobierno, Seguridad y Convivencia Ciudadana
Norbert De La Rosa Batard
Direccién de Convivencia y Seguridad Ciudadana
Jessica Ustate
Direccion de Afrodescendientes
Yeison Ibarra toro
Direccion de Asuntos Comunitarios y de Casa de Justicia
HelionArends Cerchiario
Direccion de Asuntos Indigenas

JacoboGémezToro
Secretaria de Planeacion
MauricioEnriqueRamireZlvarez

Direccion de Banco de Programas y Proyectos

Natalia Romero Mestre
Direccion de Ordenamiento Urbanistico y Espacio Publico
SindyBermudez
Direccion de Medio Ambiente y Vivienda Social

Carlos Acosta Medina
Secretaria de Salud
Albert BarrosArévalo

Direccion deAseguramiento
Jorge solano Iguan
Direccion de Salud Publica

Ammy Marcela Torres Quintero
Secretaria de Educacion y Cultura
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NicolasLubo Matallana
Direccion de Cultura

Julio Segundo May#larquez
Secretaria General y Gestion Administrativa
Ronald NeiPérezOjeda
Direccién de Contratacion
ZunellysGomezGutiérrez
Direccion de Talento Humano y Administracién de Recursos Fisicos

Karina Rosa NavaRodriguez
Secretaria de Turismo y Desarrollo Econdmico
Dayana Carrillo Fuentes
Direccion de Turismo
Ciniris PintdRodriguez
Direccion de Desarrollo Rural
Iveth Pinedd?abon
Direccion de Gestion Empresarial
Yeison Daniel Medina Argote
Direccién de Tecnologias de Informacién y las Comunicaciones (TIC's)

Yair MairzuleyGomezCuriel
Secretaria ddesarrollo Social
Yuris Berrio Serrano
Direccion de Mujer, Juventud, Infancia y Adolescencia
IsabelMariaValdeblanquez Feria
Direccion de Asuntos Sociales y Atencion a Poblaciones Vulnerables

Diego Spencer Lanao Robles
Secretaria de Hacienda y Gestion Financiera
Vanessa Ricchulli Rojas
Direccién de Rentas
CastuloBustamante
Direccion Financiera

Jaime Orlando Bruges Moreno
Secretaria de Infraestructura y servicios Publicos
AngelMufioz Estrada
Direccion de Servicios Publicos Domiciliarios y Unidades Especiales
JoséMiguel Serrano lllidge
Direccion de Supervision e Interventorias de Obras

JesuLotesGomez
Director Instituto deTransitoy Movilidad
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ConcejoDistrital

GANDHI EDER ROMERO EPINAYU
Presidente

AMALFI LEONOR SIJONA REDONDO
ler vicepresidente

CHRISTIAN CENEN BERMUDEZ
Concejal

DIDIER SAINITH MOSCOTE IGUARAN
Concejal

EDDIE FRANTONY CEDENO ALCIRIA
Concejal

EDILFREDO QUINTERO MENDOZA
Concejal

ENRIQUE CAMILO CURIEL DE LA CRUZ
Concejal

HERNANDEJESUREBOLLEDRODRIGUEZ
Concejal

ILER ENRIQUE ACOSTRVIA
Concejal
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YEIMAR JARAMILLO BARROS
2er vicepresidente

JESUSALVADOR SOLANO BLANCO

Concejal

JUAN CARLOBANEZGOMEZ
Concejal

KEVIN YAIR CANTILLO OJEDA
Concejal

MARLONVANGOMEZHENRIQUEZ
Concejal

MARYORI| DEESUSEREZALVAREZ
Concejal

ROGER MEDINA ARRIETA
Concejal

YEINEELIECERSORIO ARIZA
Concejal
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Consejo Territorial de Planeacion

Yuri de Jesus Reales Magdaniels
SectorMedios de comunicacion

Frankin Penalver Brito
SectorSector Econdmico

Emisto Maestre Anaya
SectorOrganizaciones tercera edad

Javier Brito
SectorAfrodescendientes

Niria Brito Rodriguez
SectorVictimas del conflicto

Rony Andrés Curvelo Zufiga
SectorPoblacion situacién ddiscapacidad

Humberto Toro Ibarra
Sector Universidades

Limbano Diaz
SectorJuventud

José Gregorio Mora
SectorDeporte

Martha Rivadeneira
Corregidora de Camarones

Elvin Reinoso
Corregidora de Tomarrazon

Rosa de Armas
SectorCampesinos

Luz Esther Maya
SectorCultura

Josefa Barros
Sectorindigena

Hilda Lubo
SectorCamara de Comercio

Emisto Maestre Anaya
SectorAdulto Mayor

José Barragan
Sector Educativo

Humberto Toro Ibarra
SectorUniversidades
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EJE

Bases del plan

A. Elementosestructuralesdel Plan de desarrollo
1. Vision y mision
1.1.Visioén

En el 2035 el distrito Especi@liristicoy Cultural de Riohachaerduna ciudad competitiva, moderna,
convocacionmaritimay turistica con oferta cultural, ambientalmente sostenible, organizada, segura e
integrada, que haga posible la equidad, la convivencia social y el crecirmgemomico estacondicion
seréael resultado del logro de los objetivos del desarrollo humano, de adoptapasiaiénde liderazgo
departamental y regional, de adelantar ugastionde gobiernoestratégica desarrollotecnoldgicq
planeaciéndesarrollo del territorio y convivencia ciudadanaciadadpodracerrar brecha social entre

lo urbano, lo rural, y I@tnico con sentido de identidad y pertinencia territorial y lsara posible la
construcciorde un ciudadano del mar.

1.2.Misioén
Prestar servicios y construir bienggiblicos que permitan elevar la calidad de vida de nuestra
comunidad, mejorando en lo social,doondmicq lo ambiental y lo institucionahsicomo atender las

demandas de laiudadaniacon elevadarocaciénde servicio, deticapublicay capacidadécnica

B. Ejesestructuralesdel Plande Desarrollo

SOCIALMENTE SANA
RIOHACHA
INSTITUCIO- PRODUCTIVA-
NALMENTE MENTE SANA Y
SOSTENIBLE SOSTENIBLE

Ejes fundamentales del Plan de Desarrollo

"RIOHACHA SOCIALMENTE SANA
Y SOSTENIBLE"

1 Riohacha socialmente sanasostenible

Busca generar bases para el desarrstioialen torno a la salud y bienestda educacién y el desarrollo
personal, el desarrollo de entornos seguros con viviendas adecuadas, infraestraciceao al agua
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potabley demésservicios publicosficacesde la poblacion tanto en la zona urbana, centros poblados
como en la zona rural dispersa y territorios étnicos acciones para impulsar la tecnologia, mejorar el
transporte, impulsar la cultura, el deporte y la recreacion, priorizando la participacion ciudadana y la
inclusion social promover el dialogo genuino y taconciliacion

1 Riohacha productivamente sana y sostenible

Directa y en articulacién con aliados estratégicodesarrollardacciones para fomentar y fortalecer la
economia en torna la agriculturay la seguridad alimentariagl comercio, la industria y el turismo,
fomento al empleoy la generaciérde oportunidades econémicgsara todos protegiendo el medio
ambiente, proteccion del agua y espacios de vigaiantizando etlesarrollo sosteniblg la adaptacion
al cambio climatico

1 Riohacha institucionalmente sostenible

Para desarrollar losinteriores ejes, se requiera unanstitucionalidadfuerte, con finanzasanas y
adecuadas y ugobierno territorialcomprometido, cualificado en sus capacidades, con procesos claro,
razonables, eficientes, eficaces y agif@®@moviendolas auto gobernanzade territorios de pueblos
étnicos,que generen confianza en la ciudadania y permita dar rapidas respuestas a las necesidades de
la sociedad riohachera

C. Articulaciéon de las dimensiones del desarrollo con laargles transformaciones y metas del Plan
Nacionalde Desarrollo 20222026 y los Objetivos de Desarrollo Sostenible ODS

El presente Plan de Desarrollo se comprometelasgrandegransformacionegpilares ymetas del Plan
Nacional De Desarrollo 202026 ylos Objetivos de Desarrollo Sostenible ODS, los cuales estaran
totalmente articulados a todas las politicas publicas que desarrolle el Distrito.

. L. Dimensiones Distrito Transformaciones OoDS
Ejes Estratégicas — )
Cod Descripcion PND Asociados
1. Fin de la pobreza
i 2. Hambre cero
19 | Salud yproteccion social _Seg_u_ndad_ humana -
justicia social 3. Salud y bienestar
5. lgualdad de género
22 | Educacion _Seg_u_rldad . humana 4. Educacion de calidad
justicia social
1. Fin de la pobreza
41 Inclusu_)ln socialy Convergencia regional | - /gualdad de género
RIOHACHA reconciliacion 10.  Reduccién de I3
igual
SOCIALMENTE SAN desigual c.iadt_as -
6. Agua limpia y saneamiento
7. Energia asequible y 1
Vivienda, ciudad ) . . contamlnant.e - —
40 | o rritorio Convergencia regional [ 9. |ndustria, innovacion
infraestructura
11. Ciudades y comunidad
sostenibles
9. Industria, innovacion
. . infraestructura
24 | T I - -
ransporte Convergencia regiona 11. Ciudades y comunidad
sostenibles
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33 | Cultura

Seguridad humana
justicia social

11. Ciudades y comunidad
sostenibles

43 | Deporte y recreacion

Seguridad humana
justicia social

3. Salud y bienestar

Tecnologias de la
informacién y las
comunicaciones

23

Seguridad humana
justicia social

12. Produccion
responsables

y consum

Ciencia,
innovacioén

39 tecnologia

Transformacion
productiva,
internacionalizacién
accion climatica

4. Educacién de calidad

5. Igualdad de género

8. Trabajo decente y crecimien
economico

9. Industria, innovacién

infraestructura

11. Ciudades y comunidad
sostenibles

. . Dimensiones Distrito Transformaciones ODS
Ejes Estrategicas — .
Cod Descripcion PND Asociados
17 Agricultura y desarrollo | Derecho humano a | 2. Hambre cero

RIOHACHA
PRODUCTIVAMENT
SANA'Y SOSTENIBL

rural

alimentacioén

12. Produccién y consumo
responsables

Comercio, industria y

Transformacion
productiva,

4. Educacién de calidad

5. Igualdad de género

8. Trabajo decente y crecimient

35 ; f ! L econémico
turismo internacionalizacion _ -
accion climatica 9. Industria, innovacion e
infraestructura
11. Ciudades y comunidades
sostenibles
Transformacion
. , roductiva, 12. Produccién y consumo
21 | Minas y energia P y

internacionalizacion
accioénclimatica

responsables

36 | Trabajo

Seguridad humana
justicia social

17. Alianzas para lograr los
objetivos

Ambiente y desarrollg

32 sostenible

Transformacion
productiva,
internacionalizacién
accion climatica

1. Fin de lpobreza

4. Educacién de calidad

6. Agua limpia y saneamiento

11. Ciudades y comunidades
sostenibles

12. Produccién y consumo
responsables

13. Accioén por el clima

14. Vida submarina

15. Vida de ecosistemas
terrestres

17. Alianzas para lograr los
objetivos

Ejes Estratégicas

Dimensiones Distrito

Cod

Descripcion

Transformaciones
PND

ODS

Asociados
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5.Igualdad de género

45 | Gobierno territorial Convergencia regional [ 16, Paz, justicia e institucion
sdlidas
RIOHACHA 12 | Justicia 'y del derecho | Convergencia regional igl'idzzzy Justicia e institucion
INSTITUCIONALMEN 12. Produccién y consum
SOSTENIBLE
45 | Gobierno territorial Convergencia regional responsat.)Ies. - —
16. Paz, justicia e instituciong
sdlidas
. - . . 17. Alianzas para lograr |
4 | Informacion estadistica | Convergencia regional "
objetivos

1.! NIAOdzZ  OAsy RSt tfly RS 5Sal NNRff 2 chwmelPah ! / | !
Nacional de Desarollo 2022¢ 20264COLOMBIA, POTENCIAL MUNDIAL DE LA VIDA

El Plan Nacional de Desarrollo se fundamenta en 5 ejes transformadores, cada uno de ellos se cimenta
en pilares estratégicos y estos a su vez apuestan a metas claras para el logro de objetivos
transformacionales.

1.1. Derecho humano a la alimentacigfTransformacion)

5SNBOK2 ldzYly2 | fF 1 fAYSyGalrOAsyé Sa 1 G§SNOSNI
de Desarrollo. Traza el camino de una gobernanza interinstitucional entre el Estado y la sociedad, hacia
una articulacién de politicas y programas que sgtentan en los tres pilares de la transformacion:
disponibilidad, accesibilidad y adecuacion de alimentos.

Pilares:

M® S5AALRYAOAfARIR &S NBUSNB | f I dzySyd2 RS € LN
& dzU O A Saffimier8os.R S
2. Acceso describe la capacidad de pago de los hogares y el suministro fisico de alimentos para facilitar

sullegada a toda la poblacion.

3. Adecuacion implica la promocién de ualanentacién que responda a las necesidades nutricionales
para el desarrollo fisico, mental y social de la poblacion, que reconozca los saberes y experiencias
ancestrales de los territorios

Metas:
1 Quiebre a la pobreza extrema
9 Eliminar el hambre en la primera infancia
1 Infraestructura para la soberania alimentaria
1 Produccién para la vida

1.2. Ordenamiento del territorio alrededor del agua y justicia ambien{@ransformacion)

Para lograr esta transformacion, se definieron cinco dimensiones que contribuyen a preservar la
naturaleza y reordenar el uso del suelo, para que se puedan desarrollar las actividades sociales y
economicas de los proyectos de vida de las personas, segapmcidades de los individuos y las
comunidades.

Pilares:
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1. El ordenamiento alrededor del agua con la consolidacion de una base ambiental es la primera
dimensién de esta transformacion. Esta idea se traduce en que el agua, la proteccion de la biodiversidad,
y las personas, seran el centro de la planeacién deelwiorios, permitiendo a la poblacién tener
habitats resilientes a los cambios del clima, donde se protejan los recursos naturales y se garantice el
bienestar de la poblacion mediante el respeto por el agua y el acceso a los servicios ecosistémicos.

2 La segunda dimensién de esta transformacion es la proteccion del suelo para la seguridad alimentaria.
Esto implica que se avanzara hacia un modelo de ordenamiento territorial que garantice el derecho
humano a la alimentacién. En ese sentido, se promoV&raonservacion de las areas agricolas y
agropecuarias que soportan las diferentes instancias de gobernanza en el marco de la seguridad
alimentaria.

3. La tercera dimension es la protecciéon del patrimonio cultural y arqueolégico. Este enfoque entiende
el patrimonio cultural como uno de los elementos primarios del ordenamiento territorial, en donde
salvaguardar las zonas declaradas como bienes de inteittural y de memoria colectiva e histérica sera
una realidad. Aqui se hace énfasis en la proteccion de los saberes locales y ancestrales.

4. La cuarta dimension de esta transformacion es la localizacion de las personas en el espacio, de acuerdo
O2y fla RAYLYAOLFLA LRoftlFOA2ylfSa & RSY23INI UOFaod ¢
ambiental y social de la poblacién, segun eliterio en el que habita. Se avanzara hacia un modelo de
planeacion del territorio con acciones fisicas, socioculturales y administrativas en el suelo urbano y rural

gue promuevan el mejoramiento de las condiciones de vida de las comunidades urbanas, yurale
étnicas con enfoque diferencial.

5. La ultima dimension de esta transformacion es la consolidacién de la democracia bajo un nuevo
modelo de gobernanza ambiental. Bajo este enfoque, la poblacién tendra la oportunigadtabipar

en la consolidacion de los mecanismos para la toma de decisiones ambientales que tengan relacién con
sus territorios bajo una perspectiva inclusiva.

Metas:
1 Entrega masiva de tierras

1 Acelerar el catastro multipropésito
1 Formalizacion de la pequefia y mediana propiedad rural

1.3. Convergencia regiondllransformacién)

(p))
Ce

tF NI £23aINI N SadGtk GNXyafF2N¥IOAsys &S R
latransformacion:

YASNRBY I

Pilares:

1. Integracion intrarregional (intraurbana, urbanaral, subregional).

2. Integracion interregional y con el mundo (productividad, competitividad e innovacion).
3. Habilitadores de la convergencegion

Metas:
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Mas hogares con vivienda

Vias terciarias pareonectar los territorios
Fortalecer la capacidad logistica
Disminuir la pobreza para impulsar la paz

= =4 =4 =4

1.4. Transformacion productiva, internacionalizacion y accion climati¢aansformacion)

GENI YaAF2NXYIFOAsy LINPRAZOGA DI T AYOGSNYLFOA2yLFEAT I OAsy
ha

propuesto el Plan Nacional de Desarrollo y su puerta de entrada es el patrimonio natural. Por ello
establece mecanismos para enfrentar la pérdida de biodiversidad y de servicios ecosistémicos, y el
cambio climético. Para que la productividad propicie skdello sostenible y la competitividad del pais,
aumentando la riqueza al tiempo que es incluyente, esta transformacion se basa en los siguientes cinco
pilares:

Pilares:

1. Revitalizacion de la naturaleza con inclusion social.

2. Transitar hacia una economia productiva basada en el respeto a la naturaleza.

3. Transformacion energética de manera progresiva.

n® 5AFSNRAUOFNI tF SO2y2YNF | (N¥X @Sad RS tF NBAYRUz
pd 5AaLI2YSNI NBOdzZNAR2a Uyl yOASNR& LI NI} € 23N N dzyl
Metas:

Colombia revitaliza la naturaleza con inclusién social

Transicion energética para la vida

Freno a la deforestacion

Diversificar nuestras exportaciones

Reindustrializacién intensiva en conocimient@gnologia
un transporte ambientalmente sostenible

= =4 =4 =4 -8 -4

1.5. Seguridad humana y justicia soci@lransformacion)

t I NF f23aINFNI Sadlk GNIyaF2N¥IOAsys a t I

general de la poblacién para conducir sus planes de vida.

(s}
pufi
(s}
Ce
<
>
(s}
p
s}
<

Pilares:

1. La primera dimension de esta transformacién son los habilitadores que potencian la seguridad
humana, para garantizar los elementos que constituyen el bienestar social, econémico, cultural,
ambiental y politico de la poblacion.

H® [ aS3adzyRI RAYSyaiAsy &S NBUSNB | fI &dzLlSNIF OA

condicion de pobreza pueda contar con las condiciones que les permita vencer sus necesidades y se
garantice el ejercicio de sus derechos en condiciones cédigd.
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3. La tercera dimensién es la expansion de capacidades, que posibilite los elementos para que la
poblacién potencie sus habilidades a través del goce del bienestar fisico y mental, la generacion de
ingresos y el

crecimiento econoémico.

Metas:

Reducir la pobreza

Duplicar el acceso a internet

La educacion superior para una sociedad en paz y basada en el conocimiento
Impulsar a la economia popular

Disminuir las horas de cuidado no remunerado

Disminuir las muertes viales

Bajardrasticamente la mortalidad materna

= =4 =4 =8 -8 -8 9

2. Articulacién del Plan de Desarrollo con los Objetivos de Desarrollo Sosteibl§ Naciones Unidas

Los Objetivos de Desarrollo Sostenible, también conocidos como Objetivos Mundiales, se adoptaron por
todos losEstados Miembros en 2015 como un llamado universal para poner fin a la pobreza, proteger el
planeta y garantizar que todas las personas gocen de paz y prosperidad para 2030.

Los 17 ODS estan integrados, ya que reconocen que las intervenciones en un area afectaran los
resultados de otras y que el desarrollo debe equilibrar la sostenibilidad medio ambiental, econémica y
social.

Siguiendo la promesa de no dejar a nadie atras, los paises se han comprometido a acelerar el progreso
para aquellos mas atrasados. Es por esto que los ODS han sido disefiados para traer al mundo varios
GOSNRaé¢ 1jdzS OF YOASY f I oghaRdrexerd, SIDAjcezby disofirdifiaciah SerolLJ2 6 N.
contra las mujeres y nifias.

El trabajo mancomunado de®do el mundo es necesario para alcanzar estos objetivos ambiciesos

necesita la creatividad, el conocimiento, la tecnologia y los recursos financieros de toda la sociedad para
conseguir los ODS en cada contexto.

El distrito de Riohacha velara porque todas sus acciones se enmarcan en estos macro objetivos.
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10 i

3. Articulacion del Plan de Desarrollo para el cumplimiento de Santencia 3302 de 2017 una
oportunidad para el pueblo wayuu

La Corte Constitucional en SentencidOR de 2017 declar6 el estado de cosas inconstitucional por la
vulneracion masiva y generalizada de varios derechos constitucionales que afecta a un numero
significativo de nifios wayuu para lo cual ordéa6onstruccion de una politiggiblicay un plan o planes

de corto, mediano y largo plazo que permitan impadaobjetivos minimos constitucionales para
superar el estado de cosas inconstitucional.

Estos objetivos minimos constitucionales se estructurarian asi:

(1) aumentar la disponibilidad, accesibilidad y calidad del agua,

(2) mejorar los programas de atencién alimentaria y aumentar la cobertura de los de seguridad
alimentaria,

(3) aumentar y mejorar las medidas inmediatas y urgentes en materia de salud a cargo del Gobierno
Nacional; formular e implementar una politica de salud para La Guajira que permita asegurar el
goce efectivo del derecho a la salud para todo el pudtdyuy

(4) mejorar la movilidad de las comunidadé&yuuqgue residen en zonas rurales dispersas,

(5) mejorar la informacion disponible para la toma de decisiones por todas las autoridades
competentes para realizar acciones tendientes a la superacion del estado de cosas
inconstitucional,

(6) garantizar la imparcialidad y la transparencia en la asignacion de beneficios y en la seleccion de
contratistas,

(7) garantizar la sostenibilidad de todas las intervenciones estatales, y

(8) garantizar un dialogo genuino con las autoridades legitimas del pWédjoiu
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El quinto objetivo minimo constitucional reforzado ademés por los Auto 696 de 2022 y 480 de 2023
ordend identificar y medir estas vulneracionds derechos (sistemas de informacion) a nivel de
municipios, comunidades, familias e incluso nifios, en aras de identificar el estadds dierechos
individuales y colectivos alrededor de los primeros 4 objetivos minimos constitucionales de acceso al
agua, la salud, la alimentacion y movilidgaton base en este sistema de informaaéaena plantear y
priorizar solucionebajo los principios de imparcialidad y la transparencia en la asignacion de beneficios
(beneficiarios) y garantizar la imparcialidad y la transparencia en la seleccidon de contratistas (sexto
objetivo), procesos que deben ser construidos aldravés del dialogo genuino (outa objetivo),
solucionegjue deben sesostenibles en el tiempo (séptimo objetivo).

Todas estas acciones demanda@asignacion de recursos extraordinarios para superar el estado de cosas
inconstitucional

Aumentar accesibilidad
y calidad del agua

i

Mejorar atencion y
seguridad alimentaria

Aumentar y mejorar
atencion en salud

'

Tasa de mortalidad

Corte
Constitucional

— i

iviends

v

Mejorar movilidad
comunidades wayuu

I

Politica Publica
(Plan Accidn)

por desnutricion

Prevalencia de
desnutricion aguda

2

Prevalencia de
desnutricion crénica

Sentencia
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Garantizar la sostenibi-
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]

| Garantizar didlogo
genuino wayuu

3.1. El estado de cosas inconstituciofal

La Corte Constitucional evidencio la vulneracién masiva y sostenida en el tiempo al derecho a la vida, el
bienestar y el desarrollo de los nifios, y en general del pueblo indigena wayuu, en el Departamento de la
Guajira, y mas especificamente en los murbsigie Riohacha, Manaure, Maicao y Uribia.

Sefialo que el estado de cosas inconstitucional se entendera superado al alcanzar niveles minimos de
proteccion en los cuatro indicadores basicos de alimentacion y nutricion infantil, definidos asi:

() El indicador de tasa de mortalidad por desnutricibn en menores de 5 afios para el Departamento de
La Guajira alcance la meta establecida en el Plan Nacional de Seguridad Alimentaria y Nutricional (PSAN),
o al menos alcance el nivel promedio del pais.

Indicador 1. Tasa de mortalidad por desnutricion en menores de 5 afios
Tasa Guajira Promedio Colombia Meta PNSAN
GwSRdAzOANI £ Y4
evitable por desnutricién en
forma progresiva el 30% en ¢
2013, 50%n el 2015y 100% €
HAHANE

32,54 (MSPS

2013). 6,76 (MSPS 2013).

2 Fuente: Sentencia-302 de 2017
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Estado actual del indicaddDe acuerdo a la Secretaria de Salud de La Guajira, la tasa de La Guajira para
el afio 2023 se duplicé frente allaeabase2013 tomada pota CorteConstitucionalla de la nacion se
incrementéen 1.06 puntos.

La Tasa de Riohacha esta 4.79 veces por encima de la media nacional, Manaure 9.95 veces, Maicao 5.78
veces y Uribia 23.ABcespor encima de la media nacional.

Area Casos 2023 Poblacion < 5 afos TASA
NACION 290 3,702,015 7.8
LAGUAJIRA 71 110,519 64.2
RIOHACHA 9 24,002 37.5
MANAURE 10 12,836 77.9
MAICAO 10 22,085 45.3
URIBIA 37 19,905 185.9

TASA PREVALENCIA DESNUTRICION AGUDA 2023

200.0 1859

180.0
160.0
140.0
120.0
100.0

80.0

778
64.2
60.0 375 I 453
40.0 I
7.8
111
_ |
NACION LAGUAJIRA  RIOHACHA  MANAURE MAICAD URIBIA
(i) El indicador de prevalencia de desnutricion crénica en menores de 5 afios para el Departamento de

La Guajira alcance la meta establecida en el Plan Nacional de Seguridad Alimentaria y Nutricional, o al
menos alcance el nivel promedio del pais.

Indicador 2. Prevalencia de desnutricion crénica en menores de 5 afios

Tasa Guajira Promedio Colombia Meta PNSAN
27,9% (ENSIN 2010).
40% (FCGI 2014). 13,2% (ENSIN 2010). 8% (2015).
51,8% (ICBF 2015).

Estado actual del indicaddta ENSIN 2015 reporéste resultado a nivel nacional: Siete de cada 100
menores en edad escolar presentan desnutricién crénica. En los indigenas, 30 de cada 100 menores
presentan este problema, mientras que esta situacion se extiende a 11 de cada 100 nifios de los hogares
maspobres del pais.

Ensin 2015: Nacion B)RegiorAtlantical2.1, no hay estudiomasrecientes que mida la evolucion de
este indicador.

(iii) El indicador de prevalencia de desnutricion global en menores de 5 afios para el Departamento de
La Guajira alcance la meta establecida en el Plan Nacional de Seguridad Alimentaria y Nutricional, o al
menos alcance el nivel promedio del pais.
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Indicador 3. Prevalencia de desnutricion global en menores de 5 afos
Tasa Guajira Promedio Colombia Meta PNSAN

11,29ENSIN 2010). - :
37% (FCGI 2014). 3,4% (ENSIN 2010). 2,6% (2015).

Estado actual del indicador:

ENSIN 2015: Nacional: RégidnAtlantica4.6, no hay estudiomasrecientes que midan la evolucién
de este indicador.

(iv) Finalmente, la prevalencia de desnutricién aguda en el Departamento de La Guajira debe disminuir
hasta la meta establecida en el marco del mecanismo especial de seguimiento que se debera poner en
marcha de acuerdo con esta sentencia o al menos detaazar el nivel promedio del pais.

Indicador 4. Prevalencia de desnutricion aguda en menores de 5 afios

Tasa Guajira Promedio Colombia Meta PNSAN
El PNSAN niacorpora metas
2,6% (ICBF 2015) 0,9% (ENSIN 2010). en relacién con la prevalencig
de desnutricién aguda.

Estado actual del indicadoi diciembre de 2023, la tasa de La Guajira estaba en 2.6, no hay variacion
frente a lalineabase tomada por la Corte para el afio 2015, la de la nacion bajo 0.2 puntos, pero la de
los municipiosccionados superampliamente la meta a alcanzaonexcepciérde Maicao questaen

2,6.

Area Casos 2023 | Poblacion < 5 afos TASA
NACION 24,226 3,702,015 0.7
LAGUAJIRA 2,871 110,519 26
RIOHACHA 811 24,002 34
MANAURE 494 12,836 3,8
MAICAO 569 22,085 26
URIBIA 863 19,905 4,3

TASA PREVALENCIA DESNUTRICION AGUDA 2023

200.0 185.9

180.0
160.0
140.0
1200

100.0 779
0.0 64.2
60.0 375 453
400
78
200
_ [ |
NACION  LAGUAJIRA RICHACHA MANAURE  MAICAD URIBIA

3.2. El fondo de la sentencia-302 de 2017
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Agua

Salud

Tasa mortalidad desnutricién
Prevalencia desnutricién global

Prevalencia desnutricién aguda

.

Alimentos

Superacion estado de cosas
inconstitucional

Construccion propia
3.3. Lapolitica publica a construir

Para superar el estado de cosas constitucional, la Corte ordena la formulacién de una Politica Publica que
permita el desarrollo de ocho objetivos minimos constitucionales los cuales se desarrollan mediante la
ejecucion de una serie de acciones que se midediante indicadores que en conjunto deben impactar

las cuatro metas finales para superar el estado de cosas inconstitucional.

Sin embargo, para poder construir dicha politica publica, y las acciones a desarrollar (con metas medidas
mediante indicadores claros y precisos), pero esta identificacion, que es un sistema de informacién
(quinto objetivo minimo constitucional), no pueder solo a nivel estadistico (que es el tipo de
informacion que aportanormalmenteel DANEdado que se esta hablando de garantizar derechos
colectivos e individuales como el acceso al agua potable, la seguridad y atencién alimentaria, acceso real
a la salud y la movilidad, donde este sistema de informacién se debe construir a nivel de cantegimie
comunidades, familias, e incluso a nivel de nifios, con medicién de riesgos, en los términos sefialados por
la Corte Constitucional.

La Corte sefiala especificamente que la realizacién de los derechos de los pueblos indigenas implica la
observancia de los principios de universalidad y accesibilidad, a la participaciéon, no discriminacion,
responsabilidad, transparencia, moralidad, impdid&d y dignidad humana para lograr el goce efectivo

de los derechos desde todas sus facetas.

La corte también sefiala que las acciones y las metas que se formulen deben ser realistas desde el punto
de vista presupuestal, lo que implicar4 que las acciones deberan ser priorizadas en la medida de
disponibilidad de recursos, e ir abarcado el territ@f a afio hasta alcanzar las coberturas minimas
deseables (progresividad), priorizando primero aquellas zonas donde mayor sean los riesgos de
morbimortalidad por causa asociadas a la desnutricion.

La Corte también sefiala que el cumplimiento del mandato de la sentencia requiere acciones
extraordinarias, es decir, no se puede atender con los recursos normales con que se impactara cada
mandato, sino que requiere la inyeccion de recursos extraordinpaspoder modificar las tendencias

gue generaron el estado de cosas inconstitucional.

Las entidades ademas deben buscar la sostenibilidad a mediano y largo plazo de las distintas
intervenciones.

3.4. Mecanismo de seguimiento, verificacién y control
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A instancias de la Corte y en cumplimiento d&Skentencial-302 de 2017 el gobierno nacional expidio el
Decreto 147 de febrero 7 de 202dedianteel cualse crea eMecanismo Especial de Seguimiento y
Evaluacioén de las Politicas PubliceESEPP, para la superacion del Estado de Cosas

Inconstitucional en los municipios de Riohacha, Manaure, Maicao y Uribia, del departamento de La
Guajira 'y, se deroga el Decreto 100 de 2020.

El MESEPP permitira la articulacion y coordinacién armoénica entre las entidades que lo conforman, para
formular, ejecutar, evaluar y hacer seguimiento de las acciones para la construccién armonica de una
politica publica que permita superar el Estado deasdnconstitucionalECI declarado en la Sentencia

T 302 de 2017, cumpliendo con las siguientes finalidades:

3.5. PlanEstructural y Planeprovisionaks

En el entendido quéanto la politicapublica,y el o los Plane&structuralegpara superar el estado de
cosasinconstitucionalaiin no han sido construidos y que los planes provisionales son de corto plazo,
para los efectos del presente plan de desarrollo, los objetivos, metas y proyectos que se identifiquen y
estructuren en el maco de los citados planes se consideraran parte intgrgresente plan de
desarrollo.

D. Construccion participativa del Plan de Desarrollo

Se realizaron 30 mesas garticipacionciudadanasectorialesen diferente lugares yfechas dda zona
urbana y rural de Riohacha:

Fecha Tipo Mesas
07/02/2024 Comuna 10 (MANANA)
07/02/2024 Comuna 1, 2 y TARDE)
08/02/2024 Comuna 4y 5 (MANANA)
08/02/2024 Comuna 6y 7 (TARDE)
09/02/2024 Comuna 8 y 9MANANA)
14/02/2024 Camarones (Perico, El Ebanal, Pelechua) (MANANA)
14/02/2024 Matitas (TigrerasComejenesCholes, Anaime) (TARDE)
15/02/2024 Mesas Multi Tom_arrazon (El Abra, Arroyo Arena, Barbacoa, Galan, L
: Gloria)
Sectoriales ] Medio (Laal Lo Las Casitas)
uan y Medio mas, Los Moreneros, Las Casitas

15/02/2024 (MARANA)

MesaComunidad Indigena Wayerritorios No
16/02/2024 Resguardados (MANANA)

Mesa Comunidad Indigena Wayuu Territorios Resguard
16/02/2024 (MARANA)

Cerrillo (Villa Martin, Mongu€otoprix, La Arena)
19/02/2024 (MARANA)
19/02/2024 Mesa Sector Cultural (MANANA)
19/02/2024 Mesa Organos deontrol (Mafiana)
19/02/2024 Mesas Mesa Veedurias (TARDE)
20/02/2024 Sectoriales | Mesa Sector Deporte (MANANA)
20/02/2024 Mesa Sector Infanci@dolescenciaMJANANA)
20/02/2024 Mesa Poblaciérfrodescendiente TARDE)
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Mesa Sectores sociales (Discapacidad, Mujer, Adulto
21/02/2024 Mayor, LGBTI, JAC) (MA(NANA‘; J
21/02/2024 Mesa Sector Juventud (TARDE)
21/02/2024 MesaVictimas (TARDE)
22/02/2024 Mesa Universidad de La Guajira
22/02/2024 Mesa Gobierno nacional (MANANA)
22/02/2024 Mesa Gobierno Departamental (TARDE)
23/02/2024 Mesa Indigenas Sierra Nevada
23/02/2024 Mesa Ediles (Mafiana)
23/02/2024 MesaCooperantes (TARDE)

Engeneralen caso todas las mesas se peambn probleméaticascomunes,destacandosdemas de
empleo, pobreza, seguridad, acceso a servigidsicos movilidad, medio ambiente, saludducacién,

El siguiente resumen recoge las principadesblematicassefiahdas por leciudadaniaaclarandose ge
seomitié repetirtemas en cada mesaiando ya habia do identificado en otranesa, lo cual no significa
gue no hubiera sido planteado por la ciudadania

Las fichas diligenciadas seran publicadas como anexo al plan de desarrollo una vez este sea publicado
en la pagina web del Distrito para futuras consultas.

COMUNA1,2Y3

PRINCIPALES PROBLEMATICAS |ALTERNATIVAS DE SOLUCION

Regulacion de lotes enmontados Solicitar limpieza constante a sus propietarios

Insectos y animales Fumigacion

Ciudadanos indocumentados Realizar campafia de registro al ciudadano

Centro de salud Adecuar el centro asistencial pdtmcionamiento 24 hry
COMUNA4Y5

PRINCIPALES PROBLEMATICAS |ALTERNATIVAS DE SOLUCION

Centro de salud Adecuacion del centro de salud ips
Seguridad Control policial constante
COMUNA 6

PRINCIPALES PROBLEMATICAS |ALTERNATIVAS DE SOLUCION

Creacion de banco de oportunidades con financiacior

Oportunidad laboral municipio atravez de créditos blandos

Puntos de comercializacion Creacion de zonas verdes en nuestros barrios

COMUNA 7

PRINCIPALES PROBLEMATICAS |ALTERNATIVAS BBLUCION

Fundacion para madres cabeza de familia

Madre cabeza de familia o X . .
emprendimientos y talleres de orientacion en los misi

Regulacion de contaminacion auditivi Control y verificacion de establecimientos

Salud mental en jovenes y nifios Fortalecimiento para mantener una buena salud
COMUNAB8Y 9

PRINCIPALES PROBLEMATICAS |ALTERNATIVAS DE SOLUCION

Deporte Falta de escenarios deportivos

Capacitacion para nifios y adolescentes para evitg

I ) )
Salud embarazos a temprana edad y consumo de psicoacti
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Salud

Mantenimiento y funcionamiento del puesto de sa
calle 15 a # 835

Educacion

Aulas esglares, comedor estudiantil

Vias de acceso

Arreglo de vias

Agua

Construccion de pozo de agua dulce

Artesania

Aprovechamiento de lartesania wayuu

COMUNA 10

PRINCIPALES PROBLEMATICAS

ALTERNATIVAS DE SOLUCION

Seguridad

Control por parte de laolicia y el ejercito

Educacion

Ampliacién de aulas educativas

Oportunidades laborales

Oportunidades formales de empleo para jévene
talleres de orientacion en emprendimiento

Servicios publicos

Alcantarillado y redes eléctricas

CAMARONE®ERICO, EL EBANAL, PELECHUA)

PRINCIPALES PROBLEMATICAS

ALTERNATIVAS DE SOLUCION

Turismo

Regulador de turismo

Conectividad

Instalacion de antenas de conectividad

Dafio ambiental

Corregir y mantenimiento alcantarillado

Alumbrado publico

Expansion de redes eléctricas, mejoramiento
luminarias

MATITAS (TIGRERAS, COMEGENES, CHOLES, ANAIME)

PRINCIPALES PROBLEMATICAS

ALTERNATIVAS DE SOLUCION

Infraestructura comunal

Creacion de kiosco comunal

Agua

Construccion de acueducto

Vias

Arreglo de vias

Alumbrado publico

Redes aptas para un buen servicio

Parques

Construccia de canchas deportivas

Seguridad

Reducir tasas robos

TOMARRAZOREL AB

RA, ARROYO ARENA, BARB/&GZQAN

PRINCIPALES PROBLEMATICAS

ALTERNATIVAS DE SOLUCION

Asentamientos

Proyectos de identificacion por censos

Lotes baldios

Legalizacion de predios

Alcantarillado

Optimizacién y ampliacion del emisario fir@listerte
(laguna de oxidacign

SALUD

Puesto de salud

ALUMBRADO PUBLICO

Expansion real de alumbrado publico

JUAN Y MEDIO (LAS PALMAS, LOS MORENEROS, LAS CASITAS)

PRINCIPALES PROBLEMATICAS

ALTERNATIVAS DE SOLUCION

Vias terciarias en mal estado

Proyecto de mejoramiento de vias

Alumbrado publico

Expansion de edes eléctricas,
luminarias

mejoramiento ¢

Acueductos

Construcciéon de un acueducto

Zonas de recreacion y deporte

Construccion de parques

Pasajes

Regulacion de costos de pasajes

Hogar de paso y/o albergue

Construccion de hogar de paso

Aulas educativas

Constuccion de nuevas aulas escolares
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Seguridad y orden publico

Mayor presencia de fuerzasilitares

Gas

Falta de cobertura de gas

COMUNIDADNDIGENAVAYUU TER

RITORIOS NO RESGUARDAMMORAI- CUCURUMAN/

PRINCIPALES PROBLEMATICAS

ALTERNATIVAS DE SOLUCION

Madre cabeza de familia

Fundacion para madres cabeza de familia
emprendimientos y talleres de orientacion en los misi

Regulacion deontaminacion auditiva

Control y verificacion de establecimientos

Salud mental en jovenes y nifios

Fortalecimiento para mantener una buena salud

VICTIMAS

PRINCIPALES PROBLEMATICAS

ALTERNATIVAS DE SOLUCION

Desarrollo econémico

Creacion de proyectos productivos

Participacion ciudadana

Socializacion de decretos y leyes que amparan i
victimasde conflicto armado.

LGTBI

PRINCIPALES PROBLEMATICAS

ALTERNATIVAS DE SOLUCION

Desarrollo econémico

Programas sociales

Inclusion laboral

Planeacion

Qbsidios de vivienda

Salud

Mesas dealialogo eps e ips

DISCAPACIDAD

PRINCIPALES PROBLEMATICAS

ALTERNATIVAS DE SOLUCION

Desarrollo econémico

Programas sociales

Inclusién laboral ya que no cuentan con programas
subsidios

Subsidios d vivienda

Sisbhén

Salud

Priorizacion de latencion de personas cn discapacita

JUVENTURUNIGUAJIRA

PRINCIPALES PROBLEMATICAS

ALTERNATIVAS DE SOLUCION

Regulacion de costos y servicios
publicos

Control de tarifa a colectivos estudiantil

Alumbradopublicouniversidad; Riohacha

Acompafiamiento policial permanente de 6am a 11pr]

Ampliacién de rutas estudiantil

Ampliacién del comedor

CULTURA

PRINCIPALES PROBLEMATICAS

ALTERNATIVAS DE SOLUCION

DESARROLETONOMICO

Programas sociales

Aporte econdémico para leealizacion de eventos

Apoyo para cambiar el contraste de nuestro carngee

guese puede tener un carnaval mas digno y organiza
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EJEI

Entendiendo aRiohacha ‘

1. Descripcion general del Distrito

El Distrito Especial, Turisticd ydzf G dzNJ f RS wA 2Kl OKIF' X Sy g &dzdzy I A1 A
del Rio", es la capital del departamento de La Guajira. Est4 ubicado en la costa Caribe colombiana, a
orillas del rio Rancheria siendo la ciudad mas septentrional de Colombia y dea’aeé&air.

Riohacha es un pueblo encantador lleno de sitios naturales y lugares hermosos, contamos con personas
buenas, virtuosas, nobles y sanas, de muchos valores.

Riohacha es una ciudad en transito a la modernidad, por su posicion geoestratégica se podra catalogar
como cosmopolita dado su cercania con Venezuela, las Antillas y paises del caribe insular y sus relaciones
comerciales con Centroamérica, Estados UnidosEwyropa. Cuenta con una poblacién de
aproximadamente 226.715 habitantes lo que representa el 21.4% de la poblacién del departamento, el
30.9% de la poblacién urbana y el 11.6% de la poblacién rural de La Guajira.

La ciudad es el centro politico administrativo del departamento, importante centro comercial y de
negocios, centro financiero y corazon de la industria turistica de La Guajira, ademas de ser un importante
centro cultural, con una rica tradicién musicalrieaanal.

1.1.Geografia:

El municipio de Riohacha es la capital del departamento de La Guaijira, la capital mas septentrional del
caribe colombiano, de la Colombia continental y de Suramérica. El Municipio de Riohacha esta ubicado
sobre la costa Caribe del departamento. Ocupa cdecia cuarta parte del territorio departamental con

una extension de 491.383 hectareas, de las cuales 133.980 (27%) pertenecen a zonas de resguardos
indigenas, 134.444 (27%) al Parque Nacional Natural Sierra de Santa Marta y 4.784 (0,9%) al Santuario
de Horay Fauna de los Flamencos.

El Municipio de Riohacha esta ubicado en el centro del Departamento de la Guajira; sus limites son: por
el norte, el mar Caribe; por el oriente, con el municipio de Albania y el rio Rancheria que lo separa del
Municipio de Maicao y del Municipio de Manaur@ sur, los Municipios de Hatonuevo, Barrancas,
Fonseca, Distraccion, San Juan del Cesar; y al occidente el Municipio de Dibulla.

La configuracién de los limites del municipio de Riohacha, recuerda a la geometria de un trapecio recto
en el que la base menor es su costa y el lado perpendicular es el tramo final del Rio Rancheria.

Cuenta con una extension de 3084 kmz, limita por el norte con el mar caribe, por el este con Manaure,
Maicao y Albania, por el sur con Hatonuevo, Barrancas, Fonseca, Distraccion y San Juan del Cesa y por el
oeste con Dibulla. Su clima es Semiarido capdoy también tiene pisos térmicos en la Sierra Nevadas

de Santa Marta donde alcanza alturas que supera los 3.800 metros sobre el nivel del mar

Riohacha cuenta con su zona urbana, 14 corregimientos, 9 resguardo indigenas, teiniddgesas no
resguardados, territorios afrodescendientes y una extensa zona campesina.

1.1.1.Zona urbana, Comunas

3 Fuente:Pagina web del Distrito de Riohacha
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La cabecera municipal esta integrada por 10 comunas que integran los siguientes barrios:

T
T

Centro Historico: Centro, Barrio Arrilizarrio Abajo, Urbanizacién El Faro.

Nuevo Centro: San Martin de Porres, Los Remedios, El Acueducto, El Libertador, Urbanizaciéon El
Tatual.

Coquivacoa: Coquivacoa, Padilla, José Antonio Galan, Urbanizacion Sol Tropical, Urbanizacién
Terrazas de Coquivacoa, Paraiso, Guapuna, Las Mercedes, Luis Antonio Robles, Mediterraneo | y
II, Coquivacoa.

Cooperativo: 12 de octubre, Urbanizacion Marbella, Nuevo Horizonte, Urbanizacion Portal de
Comfamiliar, Cooperativo Nuevo Faro, La Napa, Edison Delugue Pinto, Urbanizacion Manantial,
Urbanizacién Majayura | y Il, Jorge Pérez.

Aeropuerto Almirante Padilla: Cactus | y I, Che Guevara, Las Tunas, Caribe, San Martin de Loba,
Matajuna, Aeropuerto, La Paz, Nazareth.

Nuestra Sefiora de Los Remedios: Obrero, 20 de julio, San Francisco, Rojas Pinilla, La Loma, Nuestra
Sefiora de los Remedios, José Arnoldo Marin, Calancala, Las Villas, Entre Rios, Los Médanos, El
Progreso, Luis Eduardo Cuellar, Villa Tatiana, Kepiagua.

Bocagrande: La Cosecha, Boca Grande, Los Nogales, San Judas, El Comunitario, Los Olivos, Divino
Nifio, La Esperanza, 15 de mayo, Comfamiliar 2000, Simén Bolivar, Eurare, Buganvilla.

Ecolégica Laguna Salada y El Patrén: Camilo Torres, Maria Eugenia Rojas, Rancheria, Villa Laura,
Urbanizacion Villa Armando, Urbanizacion Bella Vista, Urbanizacion Solmar, Buenos Aires, Los
Cerezos, 7 de agosto, Urbanizacion Pareigua, Claudia CatalaraD®eIlil Rio, Urbanizacion
Wouetapia.

Ecoturistica Rio Rancheria: Urbanizacion Villa Comfamiliar, Urbanizacion Villa Del Mar,
Urbanizacion Villa Tatiana, Villa Fatima.

El Dividivi: Ciudadela El Dividivi, Los Almendros, Los Loteros, Villa Sharin, Urbanizacién La Floresta,
Hugo Zufiga, Urbanizacién San Judas Tadeo, Urbanizacién San Isidro, Villa Yolima, Villa Jardin, 31
de octubre, Urbanizaciéon la Mano de Dios, Las Mersetieievo Milenio, Urbanizacion Villa
Aurora, Urbanizaciéon Taguaira, La Lucha, La Luchita, La Provincia.

1.12. Corregimientos

Riohacha tiene bajo su jurisdiccié
varios centros poblados, que, el
conjunto con otras veredas, constituy
los siguientes corregimientos:

Coquivacoa

/Comuna Suburbana 11
! Nuevo Horizonte

Comuna 5
Aeropuerto Almirante Padilla

Comuna Suburbana 12
Nazareth

Arroyo Arena Cotoprix Mongui

Barbacoas Galan Tigreras

Camarones Juan y Medio Tomarrazén

Cerrillo Las Palmas Villa Martin (Machobayo
Choles Matitas
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ARROYO ARENA MONGUI
CHLES CERRILLO
[preeacors
(coromx
TOMARRAZON
LAS PALMAS
1.1.3. Resguardoy territorios no resguardados
item Resguardo etnia Resolucion aprobacion
1 KOGUMALAYARHUACOVIWA Res. 109 de octubre 8 de 1980
2 ALTA'Y MEDIA GUAJIRA WAYUU Res. 015 de febrero 28 de 1984
3 LAS DELICIAS WAYUU Res. 074 de diciembre 16 4496
4 MONTE HARMON WAYUU Res. 048 de noviembre 30 de 1998
5 MANATURE WAYUU Res. 012 de mayo 5 de 1999
6 SOLDADO PARA BIEN WAYUU Res. 050 de diciembre 18 de 2000
7 UNA APUCHON WAYUU Res. 051 de diciembre 18 de 2000
8 PERRATPU WAYUU Acuerdo 08del 20 diciembre de 2006
9 WUNA"APUCHON LOMA FRESCA WAYUU | Acuerdo 098 del 20 diciembre de 2023

Territorios indigenas no
resguardados SOLDADO

WUNA'APUCHON
LOMA FRESCA

MANATURE (7
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Riohacha se puede dividin tresgrandes zonas segun el grupo poblacigm&dominante zona de
mayoria wayuu, zona deayoriaafrodescendénte y campesina, y zona de las etnias kogui, wiwa y
Arhuaca, aunque en cada zona pagsenciade todos los grupos étnicos en menor cantidad.

Poblacion Predominante

. Wayuu

O Afrodescendiente

O Kogui-Wiwa-Arhuaco

1.1.4.Centos pobhdos

El IGAC solo reconoitt® centros poblados, pero en la realidad hay 37, incluido el casco urbano.

Centros poblados I__atitud | L_ongitud |
Grados | Minutos | Segundos| Grados | Minutos| Segundos
1 RIOHACHA 11 31 45.81 -72 54 48.05
2 | ANAIME 11 14 23.95 -73 2 17.61
3 | ARROYO ARENA 11 16 13.97 -72 54 34.96
4 | BARBACOA 11 14 5.20 -72 54 15.12
5 | CAMARONES 11 25 43.24 -73 3 8.27
6 | CASCAJALITO 11 5 25.52 -73 1 34.98
7 | CERRILLO 11 13 24.77 -72 50 46.59
8 | CHOLES 11 14 50.21 -73 3 12.49
9 | COMEJENES 11 15 39.80 -73 3 57.24
10 | COTOPRIX 11 10 35.58 -72 50 38.57
11 | CUCURUMANA 11 28 9.94 -72 48 37.42
12 | EL ABRA 11 18 38.58 -72 53 59.50
13 | EL EBANAL 11 17 18.15 -73 6 57.49
14 | GALAN 11 11 23.92 -72 54 40.87
15 | GARRAPATICO 11 6 11.36 -73 1 2.05
16 | GOMAKE GOMKE 11 5 20.52 -73 9 24.81
17 | GUAMACA 10 58 50.03 -73 11 24.70
18 | JUANY MEDIO 11 7 6.37 -73 0 15.20
19 | LA ARENA 11 11 12.25 -72 43 41.50
20 | LAS CASITAS 11 3 8.83 -73 3 20.09
21 | LAS PALMAS 11 4 23.84 -73 3 16.29
22 | LIMONCARRIZAL 11 2 23.82 -73 6 49.04
23 | LOS MORENEROS 11 7 37.21 -72 59 31.29
24 | MAMARONGO 10 57 16.27 -73 17 55.17
25 | MAROKASO 10 59 18.37 -73 6 55.80
26 | MARROUYEN 0 24 16.12 -72 39 45.02
27 | MONGUI 11 13 56.86 -72 49 8.23
28 | PELECHUA 11 16 8.14 -73 8 29.09
29 | PERICO 11 22 15.31 -73 5 25.04
30 | PUENTE BOMBA 11 15 45.63 -73 9 24.39
31 | SANANI 11 6 45.54 -73 0 56.14
32 | SEUGULA 11 2 15.49 -73 13 42.31
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33 | SIMINKE (SEMINPKE) 10 56 47.51 -73 11 19.21
34 | TIGRERA 11 17 231 -73 5 57.12
35 | TOMARRAZON 11 7 56.38 -72 55 23.93
36 | VILLA MARTIN 11 13 3.10 -72 47 29.03
37 | WIKUMAKELA CUEVA NARANJAL 11 4 27.59 -73 12 0.16

CENTROS
POBLADOS

P i " [casca = .
- - o <4 [Lase, g

LIMON CARRIZAL] - <

“{mamaronGo] . °

SIMINKE (SEMINPKE]|>

MAMARONGO] =
e

c’énsfoQCiérbrobia""
2. Resefia histérica

Fecha de fundacién: 06 de agosto de 1545

Nombre del fundador: El nombre Riohacha existe desde el mismo periodo de la conquista y Colonizacion
espafola terrestre en La Guajira (1526536).Existen tres versiones diferentes acerca de su origen,

todas ellas relacionadas con la exploracion del paraje de la desembocadura.

El Plan de Desarrollo Municipal 2002032, en su parte introductoria, resefia la fundacion de Riohacha
en los siguientes términos:

6{206NB fl FdzyRlI OAsy RS wA2KIOKI SEA&GSY ONAGSNR?2
por el Aleman Nicolas de Federman en 1.535 y los que argumentan que el germano solo llegd hasta el
Cabo de la Vela en febrero de 1.536, a 150 kilometradodele se encuentra la capital guajira.

4 Fuente: Pagina web del Distrito de Riohacha
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La principal meta del germano era la explotacion de los bancos de madreperlas existentes en aquel
promontorio peninsular, para establecer su industria extractiva y un poblado, al que bautizaria Ulma, en
homenaje a su tierra natal.

Bastaron cuatro meses para que el suefio del europeo quedara solo en eso, porque el mecanismo
utilizado para sacar las gemas marinas, por medio de rastrillos, no le resulté y, al tratar de contratar
buzos indigenas, estos le declararon una guerra sin dudiégmando su ejército y acabando sus
ilusiones. A fines de junio, regresé a la poblacién de Coro (Paraguand), sin dejar ninglin asentamiento en
el Cabo de la Vela y desmantelando los ranchos construidos para albergar su tropa, el Gnico recurso
humano quellegd a ese paraje guajiro. Al llegar a la poblacién venezolana, de donde habia partido, se
reaprovisiond y prosiguioé su expedicion hasta Bogota, fundada ya por Jiménez de Quezada, con quien
Federman se enzarzd en un litigio sobre la propiedad del teiojt@a que se agregd Sebastian de
Belalcazar recién llegado de Ecuador. Como los querellantes decidieron llevar ante las cortes sus
reclamos, se embarcaron rumbo a Europa.

Al arribar a Bélgica, Federman es apresado por un denuncio entablado por la casa Welser, su empresa
contratista, que alegaba incumplimiento contractual, ya que ni siquiera poblado alguno habia fundado,
conforme a lo convenido. A los pocos dias, se extraiEspafa por otro juicio en su contra debido al
maltrato de los soldados hispanicos e indios americanos. Sin poder finalizar este proceso, Nicolas de
Federman fallecié en Madrid en el mesfdbrerode 1542, 3 afios antes de fundarse a Riohacha.

Enlas postrimeriagle 1.538, en vista de la extincion de perlas en Cubagua, un islote a 2 Leguas de
Margarita, enterados de los copiosos ostriferos del Cabo de la Vela, los Cubagtiefios se trasladaron con
sus familias, pertenencias y toda la estructura geopolitica a ese ¢ogéero; aqui establecieron el
caserio de Santa Maria del Cabo de la Vela, reconocido oficialmente mediante cédula del 1 junio de
1.543.

El asentamiento de los nuevos colonos, con unidades sociales permanentes como elementos
constitutivos de una auténtica comunidad, se trasladé a mediado de 1.545 a la desembocadura del rio
Rancheria, sitio ocupado actualmente por Riohacha, el asiento samiled Nuestra Sefiora de los
Remedios del Rio del Hacha.

Sobre el proceso que condujo a la fundacion de Riohacha, el Antropdlogo e HistoriadorGAidex
Curvelo, escribi6 recientemente:

Diversos informes sobre la fundacién de Riohacha han sido elaborados por investigadores nacionales y
extranjeros. La preocupacion sobre el tema llevé al Concejo Municipal de Riohacha a solicitar en 1944 a
la Academia Colombiana de Historia un informe aede los origenes de la ciudad. Dicho ente
comisiono al investigador momposino, Moisés de la Rosa, a encargarse de preparar el pronunciamiento
oficial de la academia, el cual fue publicado ese mismo afio en el Boletin de historia y antigiiedades de
Bogoté yes conocido como el "Informe de la Rosa"... Adicionalmente, el anuario de estudios americanos
de Sevilla (Espafia) public en 1949 el llamado "Informe Luengo" elaborado por el investigador espafiol
Manuel Luengo Mufioz con el nombre "Noticias sobre la fuitsttade Nuestra Sefiora de Los Remedios

del Cabo de la Vela". Tanto el Informe de la Rosa como el informe Luengo son claros al establecer que el
Poblamiento de la Ciudad fue Llevado a cabo por los comerciantes de perlas de la isleta de Cubagua
situada en egrupo insular margaritefio. Finalmente, el historiador Venezolano Guillermo Morén, en su
extensa obra Historia de Venezuela (1971), se ocupa detenidamente del proceso de traslado de los
habitantes de Cubagua a la peninsula de La Guajira y del subsigwbtamignto de Riohacha, ciudad

a la que atribuye en sus progenies un @mbito venezolano.

La revisién de las cronicas y fuentes documentales de la época confirman abrumadoramente las
conclusiones de los historiadores anteriormente mencionados. La revision de la obra de Juan de
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Castellanos Elegia de Varones llustres de Indias, contiene la llamada Relacion de las Cosas del Cabo de la
Vela la cual se ocupa de los principales hechos que ocurrieron en los inicios de la ciudad en el Cabo de la
Vela y otros sucesos que se dieron luegosu posterior traslado al Rio de la Hacha. El testimonio de
Castellanos es de un gran valor dado la cercania en el tiempo y en el espacio del cronista respecto de los
origenes de la ciudad de la cual fue uno de sus primeros pobladores. De igual mafei@leccion de

la Academia Colombiana de Historia Documentos Inéditos para la Historia de Colombia, se pueden
encontrar recopilados por Juan Friede, cédulas reales, probanzas, visitas, disposiciones del Consejo de
Indias, solicitudes de las autoridadesales, procesos judiciales, cartas y otros documentos sobre la vida

de los habitantes del Cabo de la Vela y Riohacha durante la primera mitad del siglo XVI. Las ordenanzas
municipales de Cubagua que fueron ratificadas por la Corona para Nuestra Sefas&éenedios del

Rio de la Hacha se pueden consultar en la obra del historiador aleman Enrique Otte (1961) llamada
Cedularios de IMonarquiaEspafiola Relativos a la Isla de Cubagua ¢1538).

En conclusion, puede afirmarse que la abundancia de informacion primaria sobre el proceso de
poblamiento de la peninsula y el surgimiento de Nuestra Sefiora de los Remedios no deja lugar a vacios
histéricos que arrojen dudas sobre sus origenes como asegéoiumano.

2.1.Los hechos

El surgimiento de Nuestra Sefiora de Los Remedios en el Cabo de la Vela, originalmentRigete el

la Hacha, posteriormente, se encuentra asociado al poblamiento perlero del Caribe en la primera mitad
del siglo XVI. Dentro de este singular proceso demografico, el Caribe fue considerado como unidad
geografica dentro de la cual las agrupaciones huasasociadas a la extraccion y comercializaciéon de
perlas se movilizaron fundamentalmente en tres areas principales, a saber. 1) El grupo insular
margaritefiq 2) la peninsula de La Guajira y 3) el istmo de Panama.

Los inicios de este proceso se dan fundamentalmente en la llamada costa de las perlas en Venezuela y
en la isleta de Cubagua, lo cual abarca las primeras décadas del siglo XVI en las cuales surge la ciudad de
Nueva Cadiz de Cubagua. Al decaer la produasdios ostrales de esta ciudad, los comerciantes de
perlas inician la exploracion de ostiales en el Caribe y localizan exitosamente ostrales en el area del Cabo
de la Vela, lugar al cual se trasladan en 1538. Hacia 1539 se encuentran dos asentamientastéap

en la peninsula de La Guaijira: la poblacion de Nuestra Sefiora de los Remedios del Cabo de la Vela, centro
politico de la colonia perlera en donde estaban las autoridades y el Cabildo Municipal, y las rancherias
de las perlas o pueblo de la LagwleaSan Juan, situado cerca del actual musichi, centro econémico en
donde se hallaban los campamentos y las llamadas haciendas de perlas. En octubre de 1544, los alcaldes
de la ciudad iniciaron el proceso de traslado hacRie del hacha, el cual selminé en los primeros

meses de 1545. Las causas de esa movilizacion, autorizada por la Corona y el Consejo de Indias, fueron
las dificultades que presentaba el medio semidesértico del Cabo de la Vela para el abastecimiento de la
ciudad, la constante hostillad del contorno indigena y los frecuentes asaltos por parte de los corsarios
franceses.

La Corona reconocio la autonomia politica de la ciudad, la cual se gobernaba por dos alcaldes ordinarios
y no estaba sujeta al poder de los gobernadores. Riohacha actué como un enclave politico entre las
gobernaciones de Santa Marta y Venezuela, dependieardlo judicial de la Real Audiencia de Santo
Domingo. Fue también un enclave cultural en la peninsula de La Guajira, dado que ademas de los
europeosy africanos se encontraban en las haciendas de perlas centenares de buceadores indigenas
gue llegaron cmo esclavos y provenian principalmente de las islas del Caribe, del oriente de Venezuela
y, posteriormente, de Santa Marta, Valledupar y Mompés. La forma predominante de reduccion de la
poblacién indigena fue la esclavitud para la explotacion de las p&ilaendo éstas se empezaron a
agotar a partir de 1545, parte de la poblacién emigré hasta el istmo de Panama, en donde se habian
localizado nuevos ostrales. La ciudad perdié su autonomia en 1594, afio en que fue anexada a la
Gobernacion de Santa Marta.
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3. Nuestra poblacion

Una de lasprincipalescaracteristicasle Riohachas su gramiquezaétnica en su territorio convien 14
gruposétnicosdiferenciados asi:

POBLACION GLOBAL POR PERTENCIA ETNICA
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Calculo propio cruzandeertenenciaétnicaDANE 2024 con pueblo indigena
de pertenenciadel Censo 2018

Al comparar la relaciéon poblacionialdigenase obtiene el siguientgrafica en el cual el 93.02% es
poblacién wayuu, estobedecea que el conteo de poblacién enresguardoKoguiWiwa-Arhuaco fue
muy bajo émisiéncensal)

En el distrito se registran los siguientes pueblos indigenas:

PUEBLOS INDIGENAS CON PRESENCIA EN RIOHACHA

100.00% 893.02%
BO.00%
&0.00%
40,002
20.00%
5.55%
0.24% 0.05% 0.10% 0.75% 0.09% 0.20%
0.00% _—
ARHUACO WA MG KOG WaAYLL ZENU KAMKUAMO OTROS

PUEBLOS
Fuente: DANE censo 2018

39



INTERNAL

AUTORECONOCIMIENTO ETNICO
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B indigena M Gitano M Raizal San Andrés Palenguero M Afrodescendiente B Ningun grupo étnico

DANE, proyeccion 2024

Lapoblaciénde Riohacha a nivel censal tiene un profundo subregistro, de acuerdo a los resultados
reportados por el DANE, casi el 50% de las secciones rurales censalesonovisitas por el DANE
durante el Censo 2018, y muchas dedascioneyisitadas presentan subregistro censadta omision

sedio conmasfuerza en los territoriogtnicos

PRESENCIA POBLACION WAYUU
EN RIOHACHA

- Zonas con presencia de poblacién wayuu
El DANE no censo el area

El DANE no encontré poblacién wayuu en la zona

Fuente:Construcciorpropia con fuente DANE censo 2018

Este subregistro, que el distrito calcula entre un 35% al 45%, conllevedatzionde las transferencias
del sistema general de participacionesguciéndosda inversion en el distrito, y a generar errores en el
calculode indicadores de coberturas educativas, de salud, etc. dado que la base poblacional esta errada.

PIRAMIDE POBLACION POR AUTORRECONOCIMIENTO ETNICO
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PIRAMIDE POBLACION INDIEEMNA 2018
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Fuente: DANE censo 2018

A nivel de solo poblacidindigena los resultados censo 201§fala que en la poblacion indigena los
nifos, jovenes y adolescentes representan el 69% de la poblacion, en las poblaciones Negro(a), y
Afrodescendiente esta proporcion era del 51% y en el resto de la poblacion estaba alrededor del 54%.

Estos tres valores sobresalen cuando se compara con la relacién a nivel nacional que estaria 45.4%

o Poblacién menor 27 afios
Pertenencia étnica : =
Riohacha Nacion
Indigena 69%
Gitano(a) o Rrom 46%
Raizal Archipiélago San Andrés, Providencia y Santa Catalina 35%
Palenquero(a) de San Basilio 45% 45%
Negro(a), Mulato(a), Afrodescendiente, Afrocolombiano(a) 51%
Ningln grupo étnico 54%
No informa 55%
Total 58%

Estas cifras llevan a plantear que Riohacha es un municipio de poblacién extremadamente joven, y
requiere por lo tanto politicas publicas con enfoques étnico diferenciales y para poblacién joven con

Fuente: DANE censo 2018

politicasfuertes en areas como la educacion, salud, empleo, deporte, cultura, etc.

Participacion poblaciéimdigenaen Riohacha

Etnia Colombia % LaGuajira | % nacién| Riohacha | % nacion| % Dpto
Arhuaco 34711 100% 2031 5.9% 125 0.4% 6.2%
Wiwa 18202 100% 12855 70.6% 2941 16.2% 22.9%
Inga 19561 100% 30 0.2% 25 0.1% 83.3%
Kogui 15820 100% 6558 41.5% 55 0.3% 0.8%
Wayuu 380460 100% 371130 97.5% 49302 13.0% 13.3%
Zenu 307091 100% 1307 0.4% 400 0.1% 30.6%
Kankuamo 16986 100% 252 1.5% 46 0.3% 18.3%
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Fuente: DANE censo 2018

. % frente a poblacionensada en 2018
Etnia -
Riohacha
Arhuaco 0.07%
Wiwa 1.66%
Inga 0.01%
Kogui 0.03%
Wayuu 27.76%
Zenu 0.23%
Kankuamo 0.03%

Fuente: DANE censo 2018
3.1.EtniaWayuu
El pueblo wayuu es la etnia indigena mas numerosa de Colombia y Venezuela; representdel ddrca
% de la poblacién del estado Zulia y cerca del 45 % de la poblacion del departamento de Lee@Unjira

Censo 2018, a su vez representaba el 27.76% peblacionde Riohacha en 2018

SinembargoJa poblacion real eswuy superior ante la altamisioncensal del DANE al momento de hacer
el Censo 2018.

FIRARNMIDE PUBLAL POMN WAYLIL 2018
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Fuente: DANE censo 2018

La etnia wayuu es una de las etnias arahuacas que, como una gran corriente migratoria, se desplaz6
tanto por la Amazonia, como hacia las Antillas, a donde llegaron, segln estimativos, hacia e? 150 a.C.

Los wayuu o guajiros (del arahuaco guajiro) son indigenas de la Peninsula de la Guajira, sobre el mar
Caribe, que habitan principalmente en el norte del departamento de La Guajira en Colombia y el norte
del estado del Zulia en Venezuela.

A pesar de la expansion de las dos republicas sobre su territorio, los wayuu mantuvieron una amplia
autonomia extralegal que solo recientemente han reconocido constitucionalmente ambos Estados y que
se caracteriza por la aplicacion del derecho propio e€lo @ territorio propio.

5 https://es.wikipedia.org
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Entre los wayuu, anteriormente el ganado era la principal riqueza y ademas el principal motivo de
prestigio y ganancia. Aunque se comerciaba con él, se intercambiaba de modo no comercial: para sellar
una alianza matrimonial, como derecho sobre una descecdeo para compensar dafios o delitos y
solucionar conflictos. Donde es posible, tiene una pequefia huerta llamada apain, donde siembran maiz,
frijol, yuca, pepino, auyama, meldn y sandia, sin que puedan rotar ni variar de cultivos, debido al clima.

La etnia wayuu, como resultado de la ubicacién aislada entre dos paises grandes, tiene una mezcla de la
medicina tradicional y occidental. Principalmente, existen enfermedades que resultan de las deficiencias
nutricionales y la pobreza. También, hay enfedades producidas por la geografia aislada y la falta de
fuentes de agudimpia. Hay una correlacion negativa entre la desnutricion crénica de la familia y la
educacién secundaria o superior dariadre.

Las enfermedades mas comunes incluyen la desnutricién, problemas respiratorios y gastrointestinales
en los nifios menores de cinco afios, enfermedades de transmision sexual, cancer cervical y uterino,
hipertension, problemas dentales, y las heridas del alfisso.

Dentro de la etnia wayuu se define la salud y las enfermedades en una manera distinta. Segun apunta la
O2Ydzy ARFRZ KIFI& R2a OfFrasSa RS SyFSN¥YSRIRSao tNJ\YS
AN @Sd {SAdzyR23 KI & Sy TS NBRGNES de auha nyahefakeNrinalest | a

La medicina tradicional es un aspecto importante de la cultura y patrimonio de los wayuu. Hay varios
cargos importantes que los miembros de la comunidad ocupan para mantener sus tradiciones médicas.
Por lo general, las mujeres estan a cargo de la medjclaauracion. El conocimiento médico y el uso

de las plantas principalmente esta en manos de los Ouutsiu (PMétiea) y los Alljulii (Yerbateras). El
primer grupo, los Ouutsill, son de mayor importancia e incidencia en la medicina tradicional. El segundo
oficio, los AlUjulii, se consideran como los especialistas mas respetados entre las comunidades. Ellas han
recibido conocimientos oralmente que se transmitieron de generacién en generacién para preservar la
tradicion.

Las practicas de la medicina ancestral se basan en las plantas y animales espirituales, los espiritus y
energias, y los suefios.

Es una sociedad organizada en clanes o e'iruku. Existen por lo menos 30 clanes, entre los ctfales estan

Arpushana (Apshana) Kuamaka Ukumeshy
Epieyu Macotama Ulewana
Epinayu Pausayu Urariyu

Ipuana Pipishana Uriana (Uliana)
Jarariyd Pushaina Uriyu (Uliyu)
Jasayu Sapuana Walepushana
Jayaliyu Sijona Waliriyu

Ji'Inu- Ji>Inu Surivaca Warpushana
Jinnu Toctouyu Worworiyu
Jusayu Uchayar'u Wouriyu

De acuerdo atenso 2018, en Riohacha el clan mas numeroso es el de los Epieyu, seguido de los Uriana
(Uliana), los Pushaina y los Epinayu.

S DANECensa2018
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Clan de pertenencia % Clan de pertenencial %
Epieyu 24.00% Sapuana 1.32%
Uliana 21.45% Ji'Inu- Ji>Inu 0.28%
Pushaina 11.97% Pausayu 0.16%
Epinayu 10.29% Uliyu 0.05%
Ipuana 9.39% Surivaca 0.05%
Apshana 4.87% Waliriyu 0.02%
Wouliyu 4.05% Uchalayu 0.01%
Jusayu 2.05% Ulewana 0.01%
Sijona 1.99% Walepushana 0.01%
Jayaliyu 1.70% Macotama 0.00%
Uraliyu 1.69%

Fuente: DANE censo 2018

Entre la etnia wayuu existe todavia la autoridad tradicional y un sistema autoctono de la administracion
de la justicia en la cual se destaca el putchipl o pltche'ejachi, es decir, el portadopalaldea o
"palabrero”, quien resuelve los conflictos entre los diferentes clanes. En lo que se refiere a la familia
extensa matrilineal "segun la sangre" o apulshi, el alaula tio materno mayor es quien ejerce la autoridad.
Los parientes por linea paterna€gun la sangre”, se reconocen como oupajiados con quienes se
espera solidaridad yana'ma’' o trabajo conjunto.

Habitan en rancherias (piichipala o miichipala), pequefias comunidades distantes unas de otras,
conformadas por agrupaciones de parientes cercanas al clan. El pastoreo es la actividad mas importante.
El nidmero de cabras, reses, caballos y mulas son el kimdbaiqueza y poderio. El tejido es una labor

gue combinan con las demas actividades cotidianas, en los ratos libres, en las visitas y cuando van de
viaje.

Un personaje de gran importancia en cada comunidad es el piachi', quien ha adquirido poder espiritual
mediante su experiencia visionaria y las virtudes otorgadas durante suefios o trances que se interpretan
como la incorporacion de un espiritu protector.

Los conocimientos retenidos en la memoria han pasado de una generacién a otra para plasmarse con
manos wayuu en un sinnimero de objetos tejidos de singular belleza y funcionalidad, elaborados en

diversidad de técnicas, formas y colores. Anteriormente laguw se valian de materiales naturales de

su medio ambiente para elaborar y tinturar los hilos de sus tejidos; esta antigua transformacion ha sido

reemplazada por las materias primas procesadas industrialmente, en especial finos hilos de algodén
merceriza@, hilazas y fibras acrilicas en vistosos colores

Para los efectos del presente plan de desarrollo, los planes de salvaguarda y/o planes de vida del pueblo
wayuy, en lo que aplique, formaran parte integral del presente pladekrrollo.

3.2.EtniaWiwa

El puebloviwaes la segunda etnia mas numerosa del departamento de La Guajira segun Censo 2018, a
su vez representaba el 1.66% dedblacionde Riohacha en 2018

Sinembargoja poblacion real es muy superior ante la altaisioncensal del DANE al momento de hacer
el Censo 2018.
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Fuente: DANE censo 2018

El nombre Wiwaproviene de la raiz wi que significa calido (persona de tierra calida); wi también significa
"engendrar" o dar origen. Los wiwas ademas son conocidos como Sajas, que significa nativos o indigenas,
en oposicién a sintalu, extranjero, no indigena. Otrasod@naciones son gentilicios propios de
poblados wiwas: guamacas (de Guamaka), marocaseros (de Marokaso), arsarios (de El Rosario). Malayos
es una denominacién cuyo origen no esta claro.

Segun los wiwas su territorio original eran las regiones de Marokaso, El Rosario y Guamaka y llegaba
hasta las tierras bajas planas. Por efectos de la colonizacion los Wiwa debieron migrar hacia tierras mas
altas y abandonar El Rosario (llamado despuéidraita) y durante bastante tiempo a Marokaso.

El patrén de poblamiento es disperso en casas unifamiliares rectangulares en las faldas y valles de la
Sierra. Los poblados son centros ceremoniales y rituales y en sus casas se celebran reuniones y se
escuchan las historias y los consejos de los mamos.

Segun el Ministerio de Cultura de Colombia, en 2010 el pueblo wiwa tenia "una poblacion de 13.627
personas6.872 son hombres y 6.755 son mujerd3e estos, 12.803 personas residen en areas rurales

y 824 en zonas urbanas. El grueso de la poblacién camdspa nifios, jovenes y adultos jovenes (79%
tiene menos de 30 afos), mientras que los adultos mayores de 60 afios son un nimero reducido de
personas (2%)."2

Los principales poblados wiwas son ahora Avingle, CherlGa, Sinkujka, Surimena, Ahuyamal
(munduguatjkua), Pozo de Humo, siminke, sabanas de juaquina (Kuasalamena) y Bernaka en el Cesar, y
Rinconal, Naranjal, Marokaso y Potrerito en La Guajira. Estan ldoalidantro del Resguardo kogui
malayo arhuaco, propiedades colectivas reconocidas por el estado. Han constituido la Organizacién
Wiwa Yugumaiun Bunkuanarrua Tayrona a nivel del Cesar en La Guajira estan representados por la
organizacion wiwa golkushe Tapeopara estar representados ante el resto de la sociedad. Se retnen
ademds con las autoridades de los otros tres pueblos de la Sierra: Kogui, Arhuaco y Kankuamo para
coordinar la defensa del territorio dentro de la llamada linea negra que demarca laySiertas cuatro

pueblos encargados de cuidarla.

Los wiwas son agricultores que cultivan y cosechan yuca, flame, malanga, platano, maiz, frijol, coca y
cafa de azlcar, panela, destinados al consumo familiar y café para comerciar.

Ademasproducen el fique con cuya fibra fabrican hamacas y la mochila suzu. Los hombres llevan cruzada
con esta la mochila duadu, de algodén hilado en casa. Las mujeres fabrican la ropa, aunque adquieren la
tela, generalmente de los Kogui. Los hombres fabriasusémbreros.

7 https://es.wikipedia.org
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Las autoridades tradicionales espirituales y politicas son los mamos. Su influencia esta presente en la
vida cotidiana y en los acontecimientos importantes de las comunidades y los individuos, a quienes
aconsejan respectivamente, en las asambleas y edashangag+k+n.

Mamo quiere decir sol, abuelo, consejero y su esposa es la Saga, luna, abuela, consejera. Ambos han
recibido una educacion especial para conocer sobre el Creador y entender la naturaleza, la sociedad y
las personas, curar, interpretar suefios y dirigickexemonias y rituales.

los mamos ademas de ser los lideres espirituales cumplen las funciones de médico porque cada persona
gue se enferman en la comunidad es atendida por él.

La lengua materna de los Wiwa es éid na, que pertenece a la familia lingtiistica Chibcha y es hablado
por mas de mil personas.

Para los efectos del presente plan de desarrollo, los planes de salvaguarda y/o planes de vida del pueblo
wiwa, en lo que aplique, formaran parte integral del presente plan de desarrollo.
3.3.EtniaKogui

El pueblo kogui es la tercera etnia mas numerosa del departamento de La Guajira segin Censo 2018, a
su vez representaba el 0.03% dedblacionde Riohacha en 2018

SinembargoJa poblacién real es muy superior ante la altaisibncensal del DANE al momento de hacer
el Censo 2018.

PIRAMIDE POBLACION KOGUI 2018

\ Wnu

Fuente: DANE censo 2018

Los kogui o kdgaBaque significa "gente" en el idioma kogui, son uno de los cuatro grupos étnicos
asentados en la Sierra Nevada de Santa Marta, en Colombia. Son el grupo que mas ha conservado sus
caracteristicas y los que menor contacto han tenido con poblacion ajengrafsm

Los koguson descendientes de los tayrona que habitan en la parte norte de Imakagadmba Colombia,
ampliamente conocida por el patrimonio artistico y arqueologico que llegaron a la humanidad.

Dentro de la comunidad se denomina Kagapas idioma lo llaman Kaugiafi. Viven en el departamento
de La Guajira, Magdalena y Cesar; estan organizado por el pueblo y cuenca en los cuales cada pueblo se

8 https://es.wikipedia.org
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encuentra. Los Jakldexa (mamos), Aldakaldi (autoridad), Kabu (Cabo) son figuras centrales de la cultura
kogui que encarnan la ley de origen.

El pueblo kogui viven en bohios, poblados familiares hechos con choza circulares de hojas de palmay se
dedican a la agricultura de subsistencia, y los kogui visten tlnicas blancas hechos por si mismo con su
mochila tejido con fibras naturales. Este pueldon determinada sociopolitica, hay airchoza
(nujuétsewa) solamente para las mujeres y una choza (nujué) para los hombres. Los hombre y mujeres
se relnen cada una o dos semanas para realizar trabajos colectivos, celebrar fiestas o dialogar en
asamblea geeral los temas de interés comun. En la noche, los hombres hacen confesiones y reciben
consejo de Aldakaldi dentro de la choza, mientras las mujeres las reciben consejo Aldakalditsewa (esposa
de autoridad).

Este pueblo habla su propia lengua, en los cuales habitan de la siguiente cuenca y departamentos:

Aunque la poblacion kogui cotidiano es disperso, en los pueblos se efectian confesiones y reciben
consejo de las autoridades, los kogui no tienen un lugar principal, pero si tienen mayor habitacion son
pueblo viejo (Alduaxa Dibulla La Guajira) y su sitiprincipal es Cherua (Riohacha), es un sitio muy
significativo para los pueblos kogui. Para la comunidad kogui el cultivo de la coca y el poporo representa
la masculinidad y su tradicion, sin embargo, el cultivo de la coca es un delito fuera de est&ednoun

en Colombia. Para los kogui consideran que la coca tiene relacion con poder ancestral y la feminidad. Por
esta razon, los kogui jamas dejaran de cultivarla, y justifica como planta medicinal.

Para los efectos del presente plan de desarrollo, los planes de salvaguarda y/o planes de vida del pueblo
kogui en lo que aplique, formaran parte integral del presente plan de desarrollo.

3.4 .Etnia Arhuaca

El pueblo arhuaces la carta etnia en tamafio del departamento de La Guajira segin Censo 2018, a su
vez representaba el 0.07% de la poblaciéon de Riohacha en 2018

SinembargoJa poblacién real es muy superior ante la altaisioncensal del DANE al momento de hacer
el Censo 2018.

FIRAMIDE POBLACION ARHUACA F018

Fuente: DANE censo 2018

Los ika, iku, llamados cominmente Arhudfoson un pueblo amerindio que habita la vertiente
meridional de la Sierra Nevada de Santa Marta (Colombia), y que habla un idioma de la familia chibcha.

9 https://es.wikipedia.org
0 https:/les.wikipedia.org
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Para la comunidad arhuaca la produccion de tabaco y de la hoja de coca son parte de su tradicion; la han
cultivado desde su inicio, que se data de hace méas de 500 afios. Sin embargo, la comunidad no ha dejado
de cultivarla, y justifica su cultivo como plamhedicinal.

Los arhuacos son bien conocidos por su organizacion dinamica y su nivel de concienciacion politica
(quotation needed). Viven en los valles altos de los rios Piedras, San Sebastidn de Rabago, Chichicua,
Ariguani y Guatapuri, en un area reconocida por eddéstolombiano como resguardo indigena de
propiedad colectiva. Su principal asentamiento es Nabusimake (anteriormente San Sebastian de
Rabago).

Su territorio tradicional es mucho mas extenso que los limites actuales del resguardo y del poblamiento
arhuaco, hasta la llamada linea negra imaginarios, que encierra varios de los sitios sagrados a los cuales
siguen acudiendo los indigenas a hacer stenofas o pagamentos. Los indigenas han perdido las tierras
bajas, por la colonizacion y la expansién de las haciendas.

Comunidades

Los arhuacos estan distribuidos en 22 parcialidades.

Zona Central: Nabusimake, la capital de los arhuacos; Yechikin y Busin.

Zona Occidental: Serankua, Windiwameina, Singunei.

Zona Sur: Zigta, Yeurwa, Gumuke, Yeiwin, Seiarukwingumu, Buyuaguenka, y Simonorwa.
Zona Suroriental: Wirwa, Yugaka, Karwa.

Zona Oriental: Sogrome, Donachwi, Timaka, Aruamake, Seinimin e lzrwa.

Zona Mariangola: Zacasgo Chibcha Poblacién Guane.

La actividad econ6mica fundamental de los arhuacos es la agricultura, orientada principalmente a la
subsistencia. Originalmente cada familia poseia una parcela en tierra fria, otra en clima medio y otra en
tierra caliente, pero de estas Ultimas ya no ssdne porque la invasion provoco la reduccion territorial.

Para los efectos del presente plan de desarrollo, los planes de salvaguarda y/o planes de vida del pueblo
arhuacq en lo que apligue, formaran parte integral del presente plan de desarrollo.

3.5.Etnialnga

El pueblo ingd es la etnia mas pequefia del departamento de La Guajira segiin Censo 2018, a su vez
representaba el 0.01% de la poblacién de Riohacha en 2018

SinembargoJa poblacion real es muy superior ante la alta oémgiensal del DANE al momento de hacer
el Censo 2018.

11 https://es.wikipedia.org
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FIRAMIDE POBLACION INGA 2018

Fuente: DANE censo 2018

Pertenecen a la gran familia de los Quechua, originarios de Ecuador y Peru, donde vivian en la era
prehispanica y de donde se expandieron hasta su ubicacion actual como parte de la avanzada militar
para agrandar su poderio.

En la actualidad se encuentran ubicados en la Republica de Colombia, especificamente en las zonas norte
de laregién de Quechua, la cual abarca los departamentos Putumayo, Narifio, Caqueta, Piamonte y Santa
Rosa.

En Riohacha constituyeron CABILDO INDIGENA INGA NUKANCHIPA, radicado en el Barrio Buenos Aires
desde el afio 2012.

Desafortunadamente, el numero de integrantes de la etnia ha ido disminuyendo progresivamente, la
mayor parte vive en Putumayo, una parte en Narifio, otra en el Valle de Cauca y pequefios grupos que
migraron por efecto de la violencia a otras regiones comel easo del Distrito de Riohacha.

La sociedad Inga se rige por un sistema de jerarquizacién muy particular. Son patrilineales y matrilineales
a la vez, es decir, el apellido del abuelo (varén) pasa al hijo y del hijo al nieto, mientras que el apellido de
la abuela, pasa a la hija y de éatha nieta.
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Para los efectos del presente plan de desarrollo, los planes de salvaguarda y/o planes de vida del pueblo
inga, en lo que aplique, formaran parte integral del presente plan de desarrollo.

3.6.Etnia Kankuamos

El pueblo kankuamo es la quinta etnia del departamento de La Guajira segun Censo 2018, a su vez
representaba el 0.03% de la poblaciéon de Riohacha en 2018

SinembargoJa poblacion real es muy superior ante la altaisioncensal del DANE al momento de hacer
el Censo 2018.
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Los kankuamd$es un meblo amerindio de la familia chibcha en la regién Caribe de Colombia. Si bien
su idioma ha estado en peligros de extincién, esfuerzos se hacen para mantenerla viva entre sus
pobladores contemporaneos.

El territorio Kankuamo ha sido un espacio de fuertes disputas, quegbaeradodesplazamientos
forzados, destruccién de poblados, lo que ha amenazado la supervivencia de este grupo étnico. fue
reconocido legalmente mediante la resolucién N.° 012 de 10 de abril de 2003, emitida por el antiguo
Instituto Colombiano de la Reforma AgeaINCORA), mediante la cual se constituy6é el Resguardo
indigena Kankuamo, con una extensién de 42.212 hectareas. Esta compuesto por doce comunidades: las
cuales son Atdnquezh@mesquemena, Guatapuri, La Mina, Pontoén, Las Flores, Los Haticos, Rancho de
la Goya, Ramalito, Mojao, Rio Seco y Murillo, ubicadas en la vertiente oriental de la Sierra Nevada de
Santa Marta, entre los rios Badillo y Guatapuri, en el departamento del. Cesa

Los indigenas Kankuamos viven al norte de Colombia y comparten la cultura y la tradicion con los otros

pueblos que habitan en la Sierra Nevada de Santa Marta, Kaggabba Kogi, Iku Arhuaco y Wiwa Damana.
SegUn la cosmogonia, cada uno de estos pueblos repidseyfi G dzy't LI GF RS f I YSal ¢
sierra Nevada de Santa Marta, y estos son los guardianes del equilibrio del mundo.

El Censo DANE de 2018 reporté 16.986 personas que se reconocen como pertenecientes al pueblo
Kankuamo, el de 2005, 12.242, de las cuales el 48,62% eran hombres (6.182 personas) y el 51,38%
mujeres (6.532 personas). La mayoria de los Kankuamo se concemtaepartamento del Cesar, en

donde habita el 96,29% de la poblacion. Le sigue La Guajira con el 1,30% (165 persoreasjepidad

son mas, y Bogota con el 0,87% (111 personas). En Riohacha en el &rea urbana tenemos presencia de
este importante grup indigena los cuales han constituido un cabildo, que forman parte de la riqueza
étnica y cultura del Departamento

Para los efectos del presente plan de desarrollo, los planes de salvaguarda y/o planes de vida del pueblo
kankuamo, en lo que aplique, formaran parte integral del presente plan de desarrollo.

3.7.Etnia Zenu

El pueblo zenu es la attia etnia en tamafo del departamento de La Guajira segun Censo 2018, a su vez
representaba el 0.23% de la poblaciéon de Riohacha en 2018

SinembargoJa poblacion real es muy superior ante la altaisioncensal del DANE al momento de hacer
el Censo 2018.

PIRAMIDE POBLACION ZENU 2018

Fuente: DANE censo 2018

2 https:/les.wikipedia.org
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Los zent? son un pueblo indigena de Colombia, cuyo territorio ancestral esta constituido por los valles
del rio Siny, el San Jorge y el litoral Caribe en los alrededores del Golfo de Morrosquillo, en los actuales
departamentos colombianos de Cordoba y Sucre.

La cultura indigena los zem8ta ubicada entre las hoyas de los rios Sinu, San Jorge y Nechi, pero con la
Congquista y la Colonizacién espafiola, se inicié un proceso sistematico y violento de despojo de las tierras
a las comunidades indigenas sinues. En el siglo XV, al contacts dusplanos y otras poblaciones no
indigenas se produjeron cambios considerables en la cultura, como la pérdida de capacidad organizativa
tradicional que fueron desestructuradas al implementar instituciones como la de encomienda y
culturalizacién. Por alesplazamientdorzado, se han generado asentamientos en muchas regiones del
pais, entre ellas Riohacha donde han constituido un cabildo menor.

Actualmente en su liderazgo existe la presencia del cacique mayor municipal, lider comunitario
encargado de solucionar no solo los problemas que se presentan entre los habitantes de la poblacién,
sino también para los arreglos matrimoniales, realizadosipaglesia catélica, hurtos que pueden ser
pagados con dinero u otras sanciones.

Para los efectos dgresente plan de desarrollo, los planes de salvaguarda y/o planes de vida del pueblo
zenu, en lo que aplique, formaran parte integral del presente plan de desarrollo.

3.8El Plan de Salvaguarda pueblo Wiwa, Inga, Koduis

El Plan de Salvaguarda es una orden de la Corte Constitucional, que en la Ser@2baike 2004 y el
Auto 004 del 2009, liderada por el Ministerio del Interior, ordené al Gobierno Nacional efectuar planes
integrales de Salvaguarda para evitar la extimdisica y cultural de 34 pueblos indigenas.

El Plan de Vida permite identificar actores externos con los cuales la comunidad o los pueblos indigenas
u originarios deben coordinar para alcanzar su vision y sus metas.

Mas alla del reconocimiento de la diversidad étnica, se debe promover el desarrollo, la identidad y la
pervivencia de la cultura de los pueblos indigenas, El reconocimiento de lo étnico debe tomar en
consideracion su concepcion de mundo, de bienestarneldeion consigo mismo, con los otros y con el
territorio, las formas de relacion e interaccion al interior de sus grupos y con las otras culturas; su
normatividad propia y sus formas de gobierno.

Partiendo del reconocimiento de cada uno de los grupos étnicos como sujetos individuales y/o colectivos
de derechos, es deber garantizar la adecuacion y/o creacion de programas y servicios que garanticen la
materializacion de la atencion diferencial patgyece efectivo de sus derechos. Sumado a esto, la ley 21

de 1991, la cual incorpora al ordenamiento juridico colombiano, el Convenio 169 de la OIT sobre pueblos
indigenas y tribales en paises independientes de 1989, en su articulo 7° establece el detiemeyel

Estado colombiano de garantizar el derecho de los pueblos a decidir sobre sus propias prioridades en lo
relacionado a los procesos de desarrollo que inciden en su cotidianidad y que afectan su creencias,
instituciones, bienestar espiritual yasltierras que ocupan o utilizan de alguna manera, lo que se busca

en la medida de lo posible puedan controlar su propio desarrollo social, econémico y cultural.
Adicionalmente, la Ley 1551 de 2012 , en el numeral 2° del articulo 3° dispone que les muieesp

GOf 02NN 24 LIXIYySa RS RS&AFNNRBff2 YdzyAOALN 3 Sy
los planes de vida de los territorios y resguardos indigenas incorporando las visiones de las minorias
étnicas, de las organizaciones comunales yodegrupos de poblacion vulnerables presentes en su
territorio, teniendo en cuenta los criterios e instrumentos definidos por la Unidad de Planificacion de

B https://es.wikipedia.org
4 Documento presentado por el puebWiwa, Inga, Koguisn mesa de trabajo plan de desarrollo
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Tierras Rurales y Usos AgropecuagidBRA, para el ordenamiento y el uso eficiente del suelo rural, los
programas de desarrollo rural con enfoque territorial, y en armonia con el Plan Nacional de Desarrollo,
aS3agy t+ tSe& 2NHtYyAOlF RS fI YIFIGSNRI o¢

El Decreto Ley de Victimas No. 4633 de 2011 reconociendo el grado de vulnerabilidad de los pueblos
indigenas en el conflicto armado, y considerando que son sujetos de especial proteccion, amparados por
una legislacién especial.

La Sentencia SQB9 de 1997 sefialé los pardmetros para la realizacién de las consultas previas con los
grupos étnicos del pais y en ella encontramos importantes aportes para la proteccién y garantia de los
derechos de las comunidades. La Consulta Preve derecho fundamental que tienen los pueblos
indigenas y los demas grupos étnicos cuando se toman medidas (legislativas y administrativas) o cuando
se vayan a realizar proyectos, obras o actividades dentro de sus territorios, buscando de esta manera
proteger su integridad cultural, social y econémica y garantizar el derecho a la participacién.

El Resguardo KogiMalayo (Wiwa) Arahuaco fue creado mediante resolucion No 109 de 1980; 78 de

1990 y 29 de 1994 por parte del INCORA hoy AGENCIA NACIONAL DE TIERRAS, el Estado Colombianc
reconocié como territorio ancestral o ambito territorial el demaregzbr la LINEA NEGRA mediante la
resolucion 02 de 1973, y que fue rectificado mediante Resolucién 837 de 1995.

El dia cuatro (04) debrerode 2005, la Comision Interamericana de Derechos Humanos solicit6 al Estado
de Colombia adoptar medidas cautelares a favor del Pueblo Indigena Wiwa de la Sierra Nevada de Santa
Marta, textualmente la comision ordena:

1. Adoptar las medidas necesarias para preservar la vidinjelgridad personal de los miembros
del Pueblo Wiwa de la Sierra Nevada de Santa Marta, respetando su identidad cultural y
protegiendo la especial relacion que tienen con su territorio, conforme a las obligaciones
contraidas por el Estado.

2. Brindar atencién humanitaria a las victimas de desplazamiento y de la crisis alimentaria, en
particular a las nifias y nifios del pueblo indigena wiwa.

3. Concertar las medidas de proteccion colectiva, incluyendo la presencia de un defensor
comunitario, con los beneficiarios, a través de sus organizaciones representativas Wiwa
Bunkuanarta Tayrona OWYBT y la Organizacion Gonabindua Tayrona y los peticionarios

4. Adoptar las medidas necesarias a fin de poner término a los hechos de violencia y las amenazas
LINEFSNARIFI&a Sy O2yiN}r RS tF O2Ydzy ARIFIR 0SYySTAOA

3.8.1. Convenio 169 de la OIT (Ley 21 de 1991), Articulo 7

1. Los pueblos interesados deberan tener el derecho de decidir sus propias prioridades en lo que
atafie al proceso de desarrollo, en la medida en que éste afecte a sus vidas, creencias,
instituciones y bienestar espiritual y a las tierras que ocupan o utidieaalguna manera, y de
controlar, en la medida de lo posible, su propio desarrollo econémico, social y cultural. Ademas,
dichos pueblos deberan participar en la formulacién, aplicacion y evaluacion de los planes y
programas de desarrollo nacional y regabrusceptibles de afectarles directamente.

2. El mejoramiento de las condiciones de vida y de trabajo y del nivel de salud y educacién de los
pueblos interesados, con su participacion y cooperacion, deberd ser prioritario en los planes de
desarrollo econémico global de las regiones donde habitan. progectos especiales de
desarrollo para estas regiones deberan también elaborarse de modo que promuevan dicho
mejoramiento.
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3. Los gobiernos deberan velar porque, siempre que haya lugar, se efectien estudios, en
cooperacion con los pueblos interesados, a fin de evaluar la incidencia social, espiritual y cultural
y sobre el medio ambiente que las actividades de desarrollo preyistdan tener sobre esos
pueblos. Los resultados de estos estudios deberan ser considerados como criterios
fundamentales para la ejecucion de las actividades mencionadas.

4. Los gobiernos deberdn tomar medidas, en cooperacion con los pueblos interesados, para
proteger y preservar el medio ambiente de los territorios que habitan

Solicitudegde la mesa dearticipacioncon los pueblos indigenas de la Sierra Nevada

1. Instalacién de una Mesa de seguimiento, evaluacion, avances y cumplimiento del plan de
desarrollo, presentado por las organizaciones y comunidades del distrito de Riohacha, Cada 4
meses, 40 participantes 5 personas de cada organizacién y 20 Entre autoridades y lideres.

2. Vinculacion de un enlace, permanente ante la alcaldia, elegido por los pueblodiwakaguis
y Organizaciones.

3. Mantener un lazo de comunicacion, coordinacién y articulacion con las Organizaciones y
cabildos, Cabildo INGA del Distrito de Riohacha, Organizacion Wiwa Golkushe Tairona,
Organizacién Wiwa Yugumaiun Bunkuanarrua Tairona, Asociacion ASOINWICOSHE

3.9. Poblacién Negro(a), Mulato(a), Afrodescendiente, Afrocolombiano(a)

La Alcaldia Distrital De Riohacha en aras de garantizar, fortalecer y generar ambientes que hacen parte
del proceso en el cual se determinan garantias para la poblacion afrodescendientes y que desde cada
ambito estan descritas en las siguientes normas:s@oigion Politica de Colombia de 1991: Reconocio

a las comunidades afrocolombianas como puebtm un conjunto de derechos colectivapie forma

parte de la diversidad étnica y cultural de la Nacion, por primera vez reconocida. Ley 70 de 1993: Ley de
los derechos de la poblacion afrocolombiana, establece la creacion de la catedra de estudios
Afrocolombianos en el sistema educativo nacional. Decreto 804 de 1995: Por el cual se reglamenta el
autoeducacion afrocolombiano indigena. Decre2@49 de 1995: Por el cual se crea la Comisiéon
PedagogicaNacionaly DepartamentaAfrocolombianaDecreto 1745 de 1995: Por el cual se reglamenta

el Capitulo 11l de la Ley 70 de 1993, se adopta el procedimiento para el reconocimiento del derecho a la
propiedad colectiva deak "Tierras de las Comunidades Negras" y se dictan otras disposiflenesto

1122 de 1998: Establece normas para el desarrollo de la Catedra de Estudios Afrocolombianos, de
obligatorio cumplimiento en la educacion preescolar y secund@gareto 1523 de 2003: Por el cual se
reglamenta el procedimiento de eleccion del representante y suplente de las comunidades negras ante
los consejos directivos de las Corporaciones Autbnomas Regionales y se adoptan otras disposiciones
Decreto 3323 de 2005: Por el cisa# reglamenta el proceso de seleccion mediante concurso para el
ingreso de etnoeducadores afrocolombianos y raizales a la carrera docente, se determinan criterios para
su aplicacién y se dictan otras disposiciones. Son estos y muchas normas mas quencliiga al
gobierno local ha realizar acciones que nos permitan seguir fortaleciendo diferentes procesos ya sea de
manera trasversal o directa desde la direcciéon de afrodescendientes que ha venido poniendo en marcho
estrategias que permitan la visibilitzan de las comunidades y por ende el fortaleciendo en la seguridad
alimentaria desarrollo rural, empoderamiento de la mujer en el territorio e inclusion de los jévenes
dentro de los diferentes espacios que normativamente tiene derecho pero en la iacigitizde los

Mismo no se participativa de estos.

Aterrizamos este proceso en la politica publica realizada para mejorar condiciones en todas tematicas
estabilidad pro el gobierno nacional para la garantia de derechos y el logro de programas equitativos e
igualitarios segun sus necesidades y en buscaejerar condiciones de vida, por medio de ACUERDO
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b2® nHH Pbrelcualsergdopta la politica plblica para reconogarantizar de forma integral

los derechos de las poblaciones negras, afrocolombiana, raizales y palenqueras del distrito especial,
turistico y cultural de Riohacka Odzgé 2 Dbjedvw® BenerdlLa Wresente Politica Publica Distrital

con enfoque diferencial étnico integral para la poblacién negra, afrocolombiana, raizal y palenquera del
Distrito Especial, Turistico y Cultural de Riohacha, promueve la garantia de los dereibd®sy civ
colectivos étnico territoriales de estas poblaciones contenidos en la Constitucion Politica de 1991, Ley
70 de 1993 y sus decretos reglamentarios. Establece un enfoque étnico pladedadsiguiente manera

en el acuerdo:

PIRAMIDE POBLACION AFRODESCENDIENTE 2018

oo

i

a8

Fuente: DANE Censo 2018

a. Enfoque de Derechos: Este enfoque considera que los Derechos de todo ser humano son
universales, imprescriptibles, innatos e irrenunciables. Que toda accion debe realizarse bajo unos
principios éticos y legales que garanticen los Derechos Humanos de ieuajoupo, pueblo o
persona. Por tanto, el Estado es el garante y responsable de la materializacién de los Derechos
inherentes a todo ser humano.

b. Enfoque diferencial: Este enfoque orienta la politica pablica en una direccién que facilite la atencion
diferenciada de una poblacion o pueblo especifico, a partir de sus caracteristicas y necesidades
propias y en la busqueda de mejorar las condicionesvid@ y el buen vivir desde sus
particularidades culturales.

c. Enfoque étnica; racial: Este enfoque hace referencia a la orientacién de la politica, a la definicién
de estrategias y acciones afirmativas para una poblacion que se reconoce en sus multiples
identidades racializadas por modelo social imperante. El enfoque é&n@cial pretende superar
el racismo, la discriminacion racial y la exclusion basada en la identidad éwudtoiral y en los
rasgos fisicos, biologicos o fenotipicos de la poblagi@uescendiente.

d. Enfoque de Reparacion Histérica: Este enfoque pretende que toda medida que se adopte para
reconocer y reparar el dafio y afectaciones histéricas causadas por varios siglos de esclavizacion y
racismo estructural e institucional a la poblacion afrodescendiégriga la intencion de reparar los
dafios padecidos. Ademas, se concibe que las acciones y proyectos que se implementen con
poblacion afrodescendiente debe tener una intencion reparativa de las diversas y diferentes
violencias y victimizacion que individyacolectivamente ha vivido la poblacion afrodescendiente.

e. Enfoque de Etnodesarrollo: El etnodesarrollo implica en primera instancia el reconocimiento de la
existencia de diversos pueblos con sus propias practicas culturales y opciones propias de futuro. Por
tanto, incluye DISTRITO ESPECIAL, TURISTICO Y CUETBRMADHA las particularidades
poblacionales en las politicas de desarrollo de una sociedad determinada. El enfoque de
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etnodesarrollo reconoce la diversidad cultural y el derecho de los pueblos a participar en la
planeacion econdmica, politica, social y cultural del colectivo.

f. Enfoque de género: El enfoque de género es un referente teérico y politico que promueve la
conciencia frente al sistema de privilegios y situaciones de desventaja entre hombres y mujeres. Sin
embargo, este enfoque también considera las relaciones de dddaplie interiorizacién racial que
se dan entre hombres y mujeres blanco mestizas contra hombres y mujeres de la comunidad negra,
ademas son ampliamente conocidas las relaciones de dominacién que se establecen contra las
mujeres negras en el movimiento fémsta. Por tanto, desde este enfoque se busca implementar
practicas, lenguajes, metodologias, instrumentos y presupuestos orientados a corregir esas
desigualdades. Reconocer las relaciones de poder que se dan entre los géneros, en general
favorables a logarones como grupo social y discriminatorias para las mujeres requiere establecer
gue han sido construidas social e histéricamente, que las mismas atraviesan toda la vida social y se
articulan con otras relaciones sociales, como las de clase, etnia,retEréncia sexual y religion.

El Departamento de Lguajira es fiel evidente de los asentamientos de esta comunidad el distrito de
Riohacha hace mencidn a todas estas comunidades que con la diaspora subsistieron y con ellos sus usos
y costumbres especialmente en algunos corregimientos de la zona centroBoswllos referenciamos

los consejos comunitarios registrados ante la alcaldia, los cuales van en crecimiento debido al
autorreconocimiento que se ha venido impulsando dentro de las comunidades afrodescendientes:

CONSEJO COMUNITARIO ANCESTRAL AFRODESCENDIENTE

Corregimiento No. Consejos

ARROYO ARENA 4
BARBACOA 1
CAMARONES 7
CERRILLO 3
CHOLES 3
COTOPRIX 3
GALAN 3
JUAN Y MEDIO 20
LAS PALMAS 5
MATITAS 4
MONGUI 2
TIGRERAS 8
TOMARRAZON 13
VILLA MARTIN 5

Total 81

Fuente:Direcciénafrodescendientdistrito

La poblacién afrodescendiente en Colombia contribuye con nuestra identidad como nacién, lo cual por
medio de danza, gastronomia, arte y folclor busca la reivindicacion de sus derechos. Las comunidades
afro descendiente hacen grandes aportes a la cultulansbiana. Por ende buscan fortalecer procesos

en los cuales se dignifiguen sus comunidades y puedan tener una vida digna, con la ejecucion de labores
del campo, entre otras mas que buscan fortalecer la diaspora en los territorios, podemos determinar
despué de un analisis donde las comunidades desean articular con el gobierno nacional, departamental
y distrital para la ejecucion de programas que se evidencia una garantia en seguridad alimentaria,
conocer necesidades basicas y situacion socio econémical gooposito de caracterizar de manera
oportuna la poblacién y sus necesidades y por ultimo pero no menos importante contribuir en la
construccion de la linea de tiempo de la memoria historia de la poblacion afrodescendientes en el Distrito
de Riohacha.

3.10. Proyeccion poblacional
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En las proyecciones de poblacion que presenta el DANE, el crecimiento de la poblacion entre el area
urbana y la zona rural es desigual observandose un mayor crecimiento en la zona urbana lo que indica
gue parte de la poblacion rural se desplazara a laaciud

Proyecion crecimiento poblacional

250,000
200,000
150,000
100,000

50,000

2020 2021 2022 2023 2024 2025 2026 2027 2028 2025 2030 2031 2032 2033 2034 2035

— Cabecera Municipal == (Centros Poblados y Rural Disperso

Fuente: DANE

Para el distrito existe un alto riesgo que, en el corto y mediano plazo, se generen migraciones masivas
de poblacion wayuu de la alta guajira producto del cambio climatico y el desarrollo de proyectos mineros
y de energias alternativas en sus territorioe@strales, generando conflictos por la tierra, invasiones y
desalojos que acrecienten sus crisis sociales.

3.11. Piramide poblacién por sexo, edad y distribucion geogréfica

La estructura poblacién en general muestra una mayor proporcion de hombres frente a las mujeres en
el rango de 0 a 30 afios, de alli en adelante la relacién cambia y tiende a haber mas mujeres que hombres,
mismo comportamiento se observa en el casco urbanentros poblados, pero en la zona rural dispersa

el comportamiento es al revés, hay mas mujeres en los primeros quinquenios de edad y mas hombres
en los ultimos quinquenios de edad

PIRAMIDE POBLACION TOTAL 2024 FIRAMIDE POBLACION AREA URBANA 2024
85 afhos y mds am Il o 35 afos ymés
B0-E4 afios cun [l 0% B0-84 afios
75-79 afios ars W o TETD Al
T0-74 afios 1w BN s 7074 afas
65-65 afos e [N o £E 65 afiaz
E0-64 afos 2 I bitb4 Ff0s
5559 afos 1 [ CLLD afios
50-54 afios v [ -« 50-54 afias
4549 afos +v I ;% 4E-45 3fins
40-44 afos sa I : o 30md4 alire
35-39 afios row [ r 3539 afos
30-34 afios wov I D - 3034 sfzs
2529 afios ars [ N 2525 afos
20-24 afios s I B 20.24 afos
15-19 afos e I R = 1515 3fias
10-14 afios an [ B - 1014 afns
5-5 afios s (I N c:% 58 s
0-4 afios now I R oo 04 afios
-15.0% -10.0% -5.0% 0.0% 5.00% 10u0% 15.0% -15.0% -10.0% -5.0% 0.0% 5.0% 10.0% 15.0%

mMujeres ®m Hombres HNujees B Homores

Fuente: DANE
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PIRAMIDE POBLACION RURAL DISPERSA 2024

% -5.0% 0.0% 5.0% 10.0% 15.0%

mMujeres B Hombres

Fuente: DANE

Se observa igualmente como yarsencionado atras, que la poblacién joven es la predominate en el
distrito tanto en la zona urbana como en la zona rural.

4. Migracion

El Distrito de Riohacha se ha convertido en un epicentro migratorio clave debido a su ubicacion
geografica estratégica y a los diversos conflictos y crisis econémicas y politicas que han afectado a paises
vecinos en los Ultimos afios. Esta situacion ha gefteun flujo constante de migrantes, refugiados y
personas en situacién de desplazamiento que buscan refugio, seguridad y oportunidades en esta region.

4.1.Contexto migratorio:

Riohacha es la segunda ciudad con mayor numero de personas migrantes en el departamento de La
Guajira y la décimo segunda a nivel nacional, de conformidad a cifras de Migracion Colombia con corte
a agosto- 2023, se estimad7.893personas migrantes con vocacion de permanencia en la citdad
poblacion proveniente de Venezuela ha fluctuado de manera variable a través del fietapcomo se

indica a continuacion:

Grafica No. X Numero de personas venezolanas en Riohach&-2023

2018 2019 2020 2021 2022 2023
[anual) [junic) [agosto) |agosto) [octubre) [agosto)
Migrantes 7,102 56,762 47,365 47,172 48,933 47,893
Migrantes
56,762
f0.000 48,933 47,893
47,365 A 5
50,000 47,172
40,000
30,000
20,000
10,000
7,102
2018 {anual) 2012 {junio) 2020 (agosto) 2021 (agosta) 2022 joctubre) 2023 agosto)
Fuente Elaboracion propiaon datos Migracion Colombia
15 Migracion Colombia. Distribucion de venezolanos en Colombia. Agosto de 2023. Véase:

https://www.migracioncolombia.gov.co/infografiasnigracion-colombia/distribucionde-migrantes-agosto--2023.

16 Con base en informacion de Migracion Colombia. Para datos de 2018https://acortar.link/9TyFWH,

de junio 2019;

https://acortar.link/jf2BUi - agosto 2020; https://acortar.link/nrpm4i - enero 2021; https://acortar.link/PMIa88 - febrero 2022;
https://acortar.link/FN9qpY- octubre 2022; https://acortar.link/XP7AsD- agosto de 2023; https://acortar.link/vTIVqq
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164.095 MIGRANTES VENEZOLANAS(OS)

(O LA GUAJIRA
MUNICIPIO TOTAL L
Maicao 69.624
Riohacha 47.893
Uribia 13.550
Fonseca 8.842
San Juan Del Cesar 4.793
Dibulla 3612
Barrancas 3.395
Manaure 2.821 ‘
Albania 2,646 2
Hatonuevo 2488 ' '
Villanueva 2106
Distraccién 951
El Molino 794
Urumita 462 ~‘

La Jagua Del Pilar 118

FuenteMigraciénColombia, a agosto 2023

En 2018 EDANE al aplicar el censo de patibn yvivienda en Riohacha identificsolo 654 extrajeros
residentes erRiohachay 1.880 en toda la Guajira

Sin embargo, al finalizar 2018 Migracion Colombia identific6 7.102 migrantes regularizados, no
teniéndosedatos de lgpoblacionno regularizarada.

El Censo sin ajuste post censal arrojo poblacioninicial de177.573, con & ajuste post censalon base
en célculode omisiéncensal quedo en 18814 habitantes

Cabecera Municipal Centros Poblados y Rural Dispers Total
Poblacion Variacion Poblacion Variacion Poblacion Variacion
Censo sin ajuste 121,417 56,156 177,573
Ajuste pos censal2018 | 126,103 >:6% 61,911 7% 188,014 5:3%
Proyecciones censales con base en el censo 2018
AT Cabecera Municipal CentroleiD;pr;?sc?s JIRLIT Total Variacion
Poblacion | Variacién | Poblacion | Variacion | Poblacion| Variacion L .
2017 120,946 59,229 180,175 Poblaciorafio a afio
2018 126,103 104.3% 61,911 104.5% 188,014 | 104.4% 7,839
2019 137,799 109.3% 57,948 93.6% 195,747 | 104.1% 7,733
2020 150,334 109.1% 55,753 96.2% 206,087 | 105.3% 10,340
2021 155,551 103.5% 56,930 102.1% | 212,481 | 103.1% 6,394
2022 159,693 102.7% 58,026 101.9% 217,719 | 102.5% 5,238
2023 163,519 102.4% 59,022 101.7% 222,541 | 102.2% 4,822
2024 166,874 102.1% 59,841 101.4% 226,715 | 101.9% 4,174
2025 169,865 101.8% 60,542 101.2% | 230,407 | 101.6% 3,692
2026 172,550 101.6% 61,183 101.1% 233,733 | 101.4% 3,326
2027 175,163 101.5% 61,845 101.1% 237,008 | 101.4% 3,275

Fuente: DANE

La variacion aca registrada es la de la poblacion local, luego del cruce de tasas de defunciones,
nacimientos proyectados, wnalisisde migracioninterna, que es la base para las proyecciones
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poblacionales, no se tiene en cuenta crecimiento atipicos conmideacionmasiva de Igoblacion
venezolana iniciada desde segundo semestre de 2018 hasta la fecha.

Esto nos permite concluir que la poblacion residente de origen venezolana llegada desde julio de 2018
no esta en las proyecciones poblacionales de Riohacha, es decir,jstitd tiene mas poblacion que

la proyectada por el DANE, esto sin tener en cuenta la alta omision censal que ya fue analizada en otro
capituloy la poblacion venezolano no regularizadas que se estima es muy alta

Se debeecordar que aiciembre de 2023 distrito tenia registrado804.601habitantes en el sistema
de salud, pero el DANE nos proyectaba solo una poblacién de 222,541 habitantes.

En el afio 2018, Venezuela entra una hiperinflaciénfgumda que cerca de 2,3 millones de venezolanos
salieron del pais en busca dportunidades que aproximadamente representan el 7 % de la poblacion
nacional.

Lapoblaciéonvenezolana migrante regularizada presentaba en 2022 una pobreza monetaria del 74.4% y
pobreza monetaria extrema del 48%as alta incluso que la que presenta la poblacion local que se
ubicaba en 48.8% para pobreza monetaria y 23.3% para poimazetariaextrema

Migrante (poblacion) Migrante (jefe de hogar)
Riohacha afio 2022 i i
Migrante Migrante Migrante Migrante
venezolano venezolano
Pobreza Monetaria 73.5 74.4 76.1 76.9
Pobreza Monetaria Extrema 47.1 48.0 51.1 50.5

Fuente: DANE

En estogérminos las proyecciones del DANE para estimpolaaciénafio a afio, no incluye la poblacion
migrante venealana regularizada, y pofo tanto, no genera ipactos en laasignaciénespecial de
recursos para atender Iaituacionde la misma,tocandolea lasentidades territoriales asumir con sus
propios presupuestos, laatencion en estabilizacion sdud, educacion, vivienda, et de este grupo
vulnerable

Un inpacto negativo es el tema de empleo, mucha ldepoblacion acepta trabajos sin contrato de
trabajo, sirafiliacibna sistemas de salud, reciben pagos por debajo de lo que suelen pagabdaleion
local,genrando desplazamoiento de la demanda lat¢émpleo frente a una mano de obra que por su
necesidad se somete a remuneraciomegsbajas.

Segun el Observatorio Nacional de Migracion Venezolana (ONMV) d€] BdwRrcorte a marz@023 y

para el periodo de 2018022, 9.578 personas nacidas en Venezuela habian obtenido el Registro Civil
colombiano de la Registraduria en Riohacha. Para el-2023, habia 1.259 personas retornadas con
solicitud de registro autorizia en el Registro Unico de Retornados (RUR) de la Cancilleria.

4.2.Desafios y vulnerabilidades:

Segln las cifras del ONMV del DiNRon corte a may@023 habia 20.268 personas migrantes
caracterizadas en el SISBEN IV, que corresponden a 12.175 hogares. Del total de personas, 42% son
hombres y 58% mujeres. Segun la clasificacion socioecondmica del SISBEN 1V, del total de personas 70%
estaban en el grupo A (pobreza extrema), 23% en el grupo B (pobreza moderada), 6% en el grupo C
(vulnerabilidad), y 1% (no pobres o vulnerables).

17 DNP. Observatorio Nacional de Migraciones. Tableros de Control. Véasehttps://2022.dnp.gov.co/DNPN/observatoriede-
migracion/Paginas/Tablerede-control-sobre-Migracion.aspx
18 DNP. Observatorio Nacional de Migraciones. Tableros de Control. Véasehttps://2022.dnp.gov.co/DNPN/observatoriede-
migracion/Paginas/Tablerede-control-sobre-Migracion.aspx
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Medida por el IPM, la incidencia de pobreza multidimensional de la poblacion migrante es de 82,8%. La
siguiente tabla contiene las privaciones por dimension.

)

% BARRIOS FOCALIZADOS &@@ {NDICE DE PRESION'**
@ Nuevo Horizonte (Comuna 4 -Cooperativo) f BEX 2y
6326 Personas Migrantes' P Alcaldf j LA T,
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Nuevo Milenio (Comuna 7 - Boca Grande) [} Ry
2750 g . g Integraté ; (¢ ] e 6 o0 o
(4] Urhamzacm
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Educacion Trabajo Salud Vivienda Nifiez
No Hacinamiento critico: No acceso a servicios de
Bajo logro N . 46,4% cuidado: 84,8%
2 Informalidad: aseguramiento _. . )
educativo: . Eliminaciorde Rezago escolar: 35%
76,™ en salud: . .
68,7% 82 9% Excretas: 88,7% Inasistencia escolar:
’ No agugotable: 77,9% 13,5%
Desempleo Pisos inadecuados
Analfabetismo: de larga No accesoa 71,8% - . 0
11,%% duracion: servicios2,9% Paredes inadecuadas Trabajoinfanti: 0,27%
60,70 54,6%

4.3.Barreras al goce de derechos

Persisten brechas de capacidad institucional para consolidar la gobernanza migratoria. La primera brecha
es de financiamiento de las estrategias de respuesta, en la que la participaciéncoepkracion
internacional es relativamente alta. Por ejemplo, entre el 80 y 100% del financiamiento del Centro
Intégrate proviene de la cooperacion. A nivel organizacional, las brechas de capacidad mas comunes son
la ausencia de areas especificas para datign migratoria en la estructura organizacional y la
inadecuacién de los protocolos de atencion y los sistemas de informacion, inexistentes en el Modelo
Integrado de Planeacion y Gestion (MIPG). En la practica, este tipo de brechas pueden generar barrera
para la poblacién, por la imposibilidad de registrar los documentos de identificacion vélidos para la
poblacién, y la ausencia de un lenguaje adecuado por parte de los prestadores de servicios publicos.

El acceso a bienes y servicios por parte de la poblacién migrante, retornada y refugiadae@esta
de retos y barreras de toda indole a nivel Distrital, tal como se demuestra a continuacion:
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4.3.1.Educacion

Condatos del Ministerio de Educacifincon corte a octubre de 2023, 8,087 NNwWgrantes estaban
matriculados por municipio, el 65,56% con estatus migratorio regular y 34,44% de manera irregular; el
50,01% matriculados en zona rural y el 49,99% en zona urbana, principalmente matriculados en estudios
de primaria (64,59%) y bachillecaf21,15%).

Se requiere adelantar jornadas de acceso a RUMV para la poblacion en edad escolar migrante, para
garantizar su acceso a la educacion.

4.3.2.Salud

Con base en datos del Observatorio Nacional de Migraciéon y Salud (©NM®&) noviembre de 2023

habia 27.831 personas migrantes afiliadas en el Sistema General de Seguridad Social en Salud (SGSSS),
de los cuale®7,2%corresponden al régimen subsidiadoel 2,8%al contributivo; de las personas

afiliadas, el 56,9 eran mujeres y 43,1 hombres. El 97,66% de las personas estaban identificadas con PPT
y el 38,6% estaban afiliadas en CAJACOPI.

4.3.3.Empleo

Segun el ONMV del DNP, con corte a m2983 y para el periodo de 202023, en el Servicio Publico

de Empleo (SPE) se registraron 1.196 personas migrantes, de los cuales se logré colocar laboralmente al
3%. En cuanto a formacién para el trabajo, paraeeiqolo 20172023 el SENA otorg6 2.012 cupos, de

los cuales la mayoria (63%) fueron mujeres. Por tipo de formacion, el 94% fueron cursos especiales, 5%
técnicos laborales, y 1% otras modalidades. El programa mas demandaigiésd-inalmente, durante
elmismo periodo, se lograron certificar las competencias laborales de 130 personas, de los cuales el 34%
estaban empleadas, 38% estaban en blsqueda de un empleo y 28% eran independientes.

4 .3.4.Sistema Financiero

Para octubre de 2023, con base en informacion de la Superintendencia Findnearéa ciudad se
habian adquirido 2.810 productos financieros por parte de poblacién migrante; los productos mas
recurrentes son las cuentas de ahorro (70%), deposito electrénico (18,11%), cuenta corriente (4%) y
tarjeta de crédito/microcrédito (3% cadana).

4.3.5.Proteccion a la nifiez

Con base en informacién del IEBEntre enero y noviembre de 2023 se atendieron a 1.486 personas
migrantes en servicios de promocién y prevencién; 1263 en el componente de primera infancia, 132 de
nutricion, 84 de familias y comunidades, 7 en adolescencia y 288 en infancia. Para el mismq geriodo
realizaron 60 ingresos en el Programa Administrativo de Restablecimiento de Derechos (PADR) vy, para
noviembre de 2023, permanecian activos 53.

19 Ministerio de Educacion. Estrategia para la atencion educativa de la poblacién migrante venezolana. Véase:
https://app.powerbi.com/view?r=eyJrljoiMTAXY]JA4YWYtNDAXYS00Y2UwWL TIjN2QtYzFKNGEXNGES5YjUwliwidCI6ljMXZmNmYNmLThhM
GItNGFINS1iNzkyL TcOYzkwNjJiOWM4ZSIsImMiOjR9
20 Ministerio de Salud. Observatorio Nacional de Migracion y  Salud. Afiliacion al SGSSS. Véase:
https://www.sispro.gov.co/observatorios/onmigracionysalud/indicadores/Paginas/Acceswsalud.aspx
2 Superintendencia Financiera. Reporte de inclusién financiera de los ciudadanos venezolanos presentes en el territorio colarmbi
Véase: https://www.superfinanciera.gov.co/IngresoPowerBl/
22 |CBF. Estadistica de migrantes en servicios del ICBF. Véase:
https://public.tableau.com/app/profile/anal.tica.institucional.icbf/viz/EstadisticasMigrantesICBF_16198291803590/INDICE
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4.3.6.Violencias basadas en género

Con corte a noviembre de 2023, con base en informacién del ONMS, entrecemaviembre de 2023,

se reportaron en el SIVIGILA 105 casos de VBG en mujeres venezolanas, mas que en cualquier otro afo,
siendo la violencia fisica la mas recurrente (61 cashddh), seguida por la violencia sexual (42 casos,

40 %). Para 2022, por VBG, 42 personas (92,9% mujeres) fueron valoradas por el Instituto Nacional de
Medicina Legal, mayoritariamente por violencia de pareja (52,4%) y delito sexual (35,7%).

Segun el ONMV del DNP, con corte a {21183 y para el periodo de 202023, no se habian declarado
victimas de trata de personas en la ciudad.

4.4.Importancia de desarrollar acciones para el goce efectivo de derechos

La ciudad de Riohacha ha desarrollado capacidades institucionales para la gestibn migratoria; ha
transitado de la asistencia humanitaria hacia la integracion socioeconémica y cultural de la poblacion
migrante con vocacion de permanencia, en concordancia con del Estatuto Temporal de Proteccién (ETPV)
y de las orientaciones nacionales de politica parafegracion de la poblacién migrante venezolana
(CONPES 4100 de 2022).

La construccion de capacidades institucionales locales de la Alcaldia de Riohacha se manifiesta en el
disefio y puesta en marcha, con la concurrencia de la cooperacion internacional, de la estrategia de
atencion y orientacion del Centro Intégrate, donde camen entidades publicas nacionales y locales
para gestionar, caso a caso, el acceso a los servicios mas pertinentes para la poblacién migrante,
retornada y de acogida, como identificacion (de Migracion Colombia y de la Registraduria Nacional del
Estado @il), caracterizacion (SISBEN), salud, educacion, oportunidades de inclusién econdémica, justicia
y proteccion de violencias basadas en género (VBG), entre otros. A diciB@@ela estrategia de
atencion a la poblacién migrante Centro Intégrate habéndido16.700personas Unicas en la ciudad,

de los cuale87,5%fueron hombres62,4%mujeres, y0,1%personas transexuales o intersexuales. De

total de personas Unica6/,7%son personas migrantes, mientras gBi2%son personas retornadas y
el29,1%corresponde a comunidad de acogida. Los principales motivos de consulta en el Centro Intégrate
de la ciudad fueron relacionadas con temas del punto Visill@PV (38,4%), Sisbén (21,5%), salud
(13,1%) y en temas sobre espacio protector para NNA (10%).

De igual manera, la ciudad ha avanzado en la institucionalizacién de una instancia formal de coordinacion
interinstitucional liderada por la Alcaldia, con la concurrencia de entidades publicas nacionales,
organizaciones de la sociedad civil y de base cdtamiey de cooperacion internacional y del sector
privado. Esta instancia se denomina Mesa de Coordinacion de asuntos migratorios en el Distrito Especial,
Turistico y Cultural de Riohacha, creada a travéBédeteto 097 de 2022 a capacidad de estos aas

de crear soluciones especificas para la poblacién, y de cumplir con los marcos de politica, ha permitido
que el nivel de madurez del sistema local de gobernanza migratoria (3G&Rijohacha S Defirida ®

4.5.Rol de la cooperacioén internacional

La cooperacion internacional desempefia un papel crucial en este sentido, ya que puede aportar recursos
financieros, técnicos y politicos, asi como experiencia y buenas practicas, para fortalecer las capacidades
institucionales y comunitarias y mejorar laspuesta humanitaria y de desarrollo en Riohacha. La
colaboracién entre el gobierno local, organizaciones internacionales, ONG’S, sector privado y otros

23 La medicién del nivel de madurez del SLGM analiza dos componentes. Primero, la percepcion de los actores del nivel de apoigia
y cumplimiento de las funciones para la gestion migratoria, establecidas bajo los marcos de politica migratoria. Y segunuorésultados
segun el indice Multidimensional de Integracién (IMI) del DNP. La escala es de 0 a 5: iniciadelj0 en desarrollo (12), definido (2-3),
integrado (3-4) y optimizado (45).
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actores relevantes es fundamental para disefiar e implementar politicas y programas efectivos que
aborden las necesidades y prioridades de la poblacion migrante y refugiada.

4.6.Integracion en el plan de desarrollo

Es imperativo que estas acciones y estrategias se integren de manera transversal en el Plan de Desarrollo
del Distrito de Riohacha, asegurando que las necesidades y derechos de la poblacion migrante y
refugiada sean reconocidos y abordados de manera iategrsostenible. Esto requiere wmfoque
participativoy multisectorial queinvolucre a todos los sectores relevantes que conforman el Sistema
Local de Gobernanza Migratoria y promueva la inclusion y la diversidad como valores fundamentales del
desarrollolocal. La situacién migratoria en el Distrito de Riohacha presenta desafios significativos, pero
también oportunidades para promover la solidaridad, la cohesién social, la integraciéon y el desarrollo
humano. Es fundamental desarrollar acciones concretasoydinadas, con el apoyo de la cooperacién
internacional, en el marco de una estructura sélida de gobernanza migratoria en el territorio, para
brindar garantias para el goce efectivo de derechos y la inclusion de la poblacion migrante, retornada y
refugiada en el proceso del desarrollo del Distrito de Riohacha, como el Centro Intégrate y la Mesa de
Coordinacion de asuntos migratorios.

Segun la medicion para el 2021 del indice Multidimensional de Integracion (IMI) del DNP, que mide el
nivel de integracion socioeconémica de la poblacién migrante venezolana con vocacion de permanencia
en Colombia, el puntaje para la ciudadRiehachas de3,4, que significa un nivel de integracilimcial,

lo cual debe evolucionar conforme a la vocacion de permanencia de la poblacion proveniente de
Venezuela en el Distrito, como un factor de desarrollo econdémico, social y cultural, en el marco del
Sistema_ocal de Gobernanza Migratoriza siguiente tabla discrimina los puntajes obtenidos para cada
dimensién y subdimensioén:

Cobertura de Necesidade|
Basicasq,1)

Integracién Econémica
4,9

Integracién Social
(7,2

Regularizacion e
institucionalidad

publica ,5)

Pobreza e ingreso (1,3)
Servicios publicos
condiciones habitacionale
(5.6)

Salud (4,6)

Educacion3)

Nifiez 8)

Percepcion de

| satisfaccién con lavida

(2,1)

Mercado laboral (1,8)
Permanencia en ¢
territorio (8,8)

Participacion
ciudadana (2,3)
Discriminacion  y
convivencia (4,5)

Fortalecimiento
institucional
territorial (4,0)
Regularizacion (3,7)

Fuente: Migracion Colombia
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Personas que nacieron en otro municipio Ay
colombiano - !

-5
74 %-340%

Wlezs-174%

25%-8.2%
0%-2.5%

4.6.1. Alineacion estratégica de Migracion Colombia

La Unidad Administrativa Especial Migrad@olombia (UAEMC) es la entidad encargada de
ejecutar la politica migratoria del pais, bajo la siguiente alineacién estratégica:

Eje
Transformacional

Catalizadores

5. Convergencia
Regional

8. Fortalecimiento de vinculos con la poblacién colombiana en el exterior e
inclusién y proteccion de poblacion migrante.

a. Oferta de servicios para la poblacion colombiana en el exterior y retornada.

b. Mecanismos de proteccion para la poblacién migrante en transito, refugiad
con vocacién dpermanencia en el territorio nacional.

c.Vinculos de los colombianos en el exterior con el pais.

5. Convergencia

2. Modelos de desarrollo supramunicipales para el fortalecimiento de vinculos
urbanorurales y la integracion derritorios.

f) Fronteras humanas para la vida, la integracién y el desarrollo.

5. Fortalecimiento institucional como motor de cambio para recuperar la config
de la ciudadania y para el fortalecimiento del vinculo Es@iddadania

Regional a) Luchacontra la corrupcién en las entidades publicas nacionales y territoriale
b) Entidades publicas territoriales y nacionales fortalecidas.
c) Calidad, efectividad, transparencia y coherencia de las normas.
d) Gobierno digital para la gente.
L3dz2 £t YSY(iSz aAdNIOAsy [/ 2ft2Y0Al SyYlI NDI ad
{20AF & | 0N} 9S4 RS f2a aA3adAaSyidisSa OFGI A
S . Catalizadores
Transformacional
A. Habilitadores que potencian $e&guridad humana y las oportunidades de
bienestar.
2. Seguridad 4. Acceso, uso y aprovechamiento de datos para impulsar la transformacién s
Humana y Justicia| b. Interoperabilidad como bien publico digital.
Social d. Datos sectoriales para aumentar el aprovechamiento de date$ pais.
5. Convivenciy seguridadciudadana corresponsable y participativa.
a. Nuevo modelo naciéterritorio para la convivencia y la seguridad ciudadana.
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6. Control institucional del territorio para minimizar las amenazas al bienestar
laspersonas y las comunidades.

¢. Mecanismos de cooperacion internacional para desarticular las redes
trasnacionales de multicrimen.

7. Defensa integral del territorio para la proteccion de la soberania, independg
integridad territorial y debrden constitucional.

a. Ley de Seguridad Fronteriza.

10. Servicios de justicia centrados en las personas, comunidades y territorios.

e. Sistema Nacional de Defensa Juridica del Estado.

Para el cumplimiento de este objetivo propuesto, se establecen las siguientes estrategias:

1
1

Incrementar la presencia institucional a nivel nacional con la implementacion de nuevos puntos y
esquemas de atencion.

Operativizar acciones efectivas para la prevencion y lucha contra los delitos de trata y trafico de
migrantes, como autoridad migratoria que ejerce funciones de policia judicial y que apoya a las
entidades de investigacion criminal en la materia.

Implementar herramientas efectivas, que permitan garantizar la primacia y aplicacion de los
derechos humanos de los migrantes, asi como la implementacién de campafias de capacitacion y
sensibilizacion sobre los derechos de la poblacion migrante, que aparfenlucha contra la
xenofobia y la discriminacion.

Adopcién de un modelo de gestién de datos, estadisticas e informacion en materia migratoria, con
criterios de calidad y gobernanza para su divulgacién a las partes interesadas, involucrando métodos
novedosos para la elaboraciéon de proyecciones, analisiwestigaciones a partir de los datos
recopilados, que aporten a la toma de decisiones en materia procedimental y de politicas publicas.
Desarrollar procesos de cooperacion, articulacion, integracién y coordinacion interinstitucional, a
nivel nacional y regional para el cumplimiento de los compromisos en materia migratoria.
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EJEII

EJEESTRATEGICO RIOHACHA SOCIALMENTE SANA

\ 1. Salud una apuesta para el bienestar \

El Distrito de Riohacha es un territorio pluriétnico y multicultural. La poblacién indigena constituye el
27% de la poblaciog la negra o afrodesodiente el 13% de la poblacion, sumados repentan el40%

de lapoblacionproyectada a 2024\Mve en su mayoria en zona rural y rural dispersa y cuenta con sus
propios usos y costumbres, en razon de lo cual toda intervencién en ella debe hacerse de manera
concertada, incorporando los elementos positivos de su cultura a las politicas publicéespfividuidas

las de salud, a través de un dialogo de saberes.

Como poblacién vulnerable la comunidad indigena wayuu ha sido legalmente protegidzegioia
cautdares de la CIDH $entencia como la #66 de 2016 y 1d-302 de 2017, la cual obliga al Estado
(Gobierno nacionalEl Departamentoy los municipios de Riohacha Manaure, Maicao y Uribjaa
subsanar el estado de cosasadngitucional y pagar la deuda social acumulada mediante acciones de
atencion articulada de los actores gubernamentales en materia de salud, seguridad alimentaria, agua y
vias, en aras de gamtizarle a esa comunidad una vida digna.

Como parte del sector saluth Secretaria de Salud distrital asume sus responsabilidades y desde sus
competencias cumplird lo relacionado con la Sentencia sin olvidar que las tres cuartas partes restantes
de la poblacién igualmente tienen derechos en salud que le seran reconodidegsdel propdsito de
implementar en el Distrito la estrategia de Atencion Primaria en Salud.

1.2 Lasalud en tiempos de la post pandemia del coronavirus

La salud en los de la post pandemia del coronavirus produjo un efecto de desplazamiento en la atencién
de enfermedades distintas del COMI®} se pospusieron e interrumpieron tratamientos e
intervenciones, como cirugias (salvo las urgentes), controlesnflernreedades no transmisibles vy
crénicas, la atencion de salud mental, los servicios y prestaciones de salud sexual y reproductiva, entre
otros. Los efectos colaterales del CO¥#Dsobre la salud de la poblacién fueron masivos y graves. Asi
mismo se evidetié un incremento en los nacimientos, disminuyeron las coberturas de vacunacién del
esquema regular debido al alto desconocimiento, rechazo y miedo a la aplicacion de biol6gicos y se
aumentaron los problemas de salud mental tales como los intentos dealisuiciviolencia basada en
género.

El hecho de que las mujeres se hayan visto mas afectadas por la pandemia se debe especialmente al
retroceso significativo de su participacion laboral, a la agudizacién de su sobrecarga de trabajo doméstico
no remunerado y a una mayor exposicion al riesgw@idlencia. Esto es consecuencia de que los sectores
productivos mas afectados por la pandemian particular los servicios, como el comercio, el turismo y

los servicios personatestienen una clara sobrerrepresentacion femenina y de que las medidas de
confinamiento han reducido la posibilidad de eludir la violencia domé&tica

Por otra parte, el cierre de las escuelas y el teletrabajo han generado una tormenta perfecta en las
familias con hijas e hijos pequefios y en edad escolar, ya que las tareas domeésticas tradicionales se
superponen con las responsabilidades laborales yal&as de crianza y de apoyo educativo. Todo esto
ocurri6 de manera repentina, sin la debida preparacién y muchas veces sin la asistencia con que se

24 (CEPAL/UNFPA, 2020; CEPAL, 2021ay 2022b, pag. 25).
https://repositorio.cepal.org/server/api/core/bitstreams/ee93d968cfa4799b04b-ff322e8b2ea7/content
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contaba antes de la pandemia, ya sea redes familiares y comunitarias, o, en el caso de las familias de
mayores ingresos, servicio doméstico remunerado.

1.3. Planeacion integral en saludcestrategia pase a la equidad en salud

La Estrategia PASE a la Equidad en Salud es un conjunto de elementos normativos, conceptuales,
metodolbgicos, técnicos ypperativos que se entretejen de manera armoénica para garantizar la
formulacion integral del PTS. La Estrategia fue disefiada con el fin de fortalecer la capacidad conceptual,
operativa y técnica de las entidades territoriales para la formulacion de PE8udedo con el PDSP
20222031

1.3.1 Lineamientos metodoldgicos para la planeacion integral en salud: La secuencia metodologica en
el marco del ciclo de gestion publica

Ya que desde el nivel nacional se han adoptado normas técnicas de gestién de calidad basadas en

procesos, el ciclo de gestion de los PTS se inscribe en el marco de la metodologia conocida como PHVA:
Planificar, Hacer, Verificar, Actuar. Cada una de est@sacetapas se desarrolla a través de una serie

de procesos a partir de los cuales se despliegan los momentos, pasos y actividades para el desarrollo del

ciclo de la gestion publica.

A continuacién, bajo la metodologia PHVA se expresa la forma como se despliegan los procesos de: 1.
Planificacion. 2. Implementacion. 3. Monitoreo, evaluacion y control en los procesos. 4. Las acciones de
mejoramiento establecidas en el marco de la gesgidhlica.

Imagen xx: Ciclo de gestién integral de la salud
uRendicién de cuentas

wAlistamiento
institucional

wRuta ldgica para la

formulacién de planes

Territoriales de salud

A

Acciones de
mejoramiento

=)

Planificacion

\%

Monitoreo,
evaluacion y
control

«Monitoreo y
evaluacion wGestién operativa

J

Fuente: Ministerio de Salud y Proteccion Social

1.3.2 Estrategia PASE a la Equidad en Salud: Secuencia Metodoldgica para la Planeacion Integral en
Salud

La Secuencia Metodoldgica de los procesos de Alistamiento Institucional, Ruta Logica para formulacion
de PTSy la Gestién Operativa para la planeacién integral en salud, se relacion a continuacion:

U Primer proceso: alistamiento institucional
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U Segundo proceso: ruta légica para la formulacion de planes territoriales de salud
U Tercer proceso: gestion operativa

En el marco del ciclo de la gestion publica, este proceso se concreta iastdamentos el Componente
operativo y de inversiones en salud y el Plan de Accion en Salud (PAS).

Momento de programar La programacion hace referencia a la organizacion y asignacién de los recursos
gue se requieren para cada anualidad en la implementacién del componente estratégico del PTS, que
hace parte integral del Plan de Desatrrollo.

El componente operativo y de inversiones es parte integral del plan operativo anual de inverBiomds
de la entidad territorial y debe tener los siguientes-cemidos: Componente Operativo y de Inversiones
en Salud del PTS y Plan de Accién en Salud.

1.4. Salud Publica

La salud publica en el Distrito de Riohacha se basa en los siguientes criterios y lineas operativas:
10.4.1 ANALISIS DE SITUACION DE SALUDABESps analiticsintéticos que permite caracterizar,
medir y explicar el estado de salud la poblacion en el territorio, permitiendo identificar los desafios y
retos en salud en el marco de los determinantes de la salud.

1.4.2 DETERMINANTES DE LA SAddJiata de aquellas situaciones, condiciones o circunstancias que
hacen parte del bienestar, calidad de vida, desarrollo humano, que ejercen influencia sobre la salud de
las personas y que actuando e interactuando en diferentes niveles de organiza@dmidan el estado

de salud de la poblacién.

1.4.3 PLAN TERRITORIAL EN SA&$JBIL instrumento estratégico e indicativo de politica publica en

salud, que permite a las entidades territoriales contribuir con el logro de las mstt@tégicas del Plan
Decenal de Salud Publica.

1.5. Estado de la salud de la poblacién

Se presentan mapa epidemiol6gico de los diferentes eventos de interés en salud publica de los Gltimos
5 afos, para verificar su comportamiento:

Tabla xx: Mapapidemiolégico 2012023 Distrito de Riohacha

(0)} o — AN (32]
EVENTO/ANOS ) S | & S S
N N N N N
MORBILIDAD
Coélera 0 0 0 0 0
Eventos ETV
Dengue 1037 | 406 | 719 896 1009
Dengue Grave 12 7 51 40 19
Chaga 4 15 3 2 3
Malaria por Vivax 25 19 2 4 18
Leishmaniasis Cutanea 11 13 11 5 6
Tuberculosis y Lepra
Lepra 4 0 1 0 0
Tuberculosis todas las formas 383 | 268 | 69 142 154
Tuberculosis Farmacorresistente 3 5 0 0 0
Eventos Inmunoprevenibles
Meningitis | 9 o] o] 1 5
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Parotiditis 66 18 3 19 18
TétanoNeonatal 0 0 0 1 0
HEPATITIS A 37 0 0 4 1
Varicela 1255 | 158 | 33 102 233
Sarampion 127 0 0 0 0
EDA por Rotavirus 12 0 0 0 0
Eventos Salud Mental
Intento de Suicidio 280 | 207 | 71 88 126
Lesiones de Causa Externa 256 31 2 0 0
Lesiones poArtefactos Explosivos (Pélvora y Minas Antipersonal) | 24 16 4 5 5
Vigilancia en Salud Publica de las Violencias de Género e Intrafar] 1608 | 1116 | 466 431 515
Eventos ITS
Sifilis Gestacional 207 | 318 | 54 110 106
Sifilis Congénita 38 90 34 33 28
VIHSIDA 261 | 127 | 69 127 135
Hepatitis B 15 16 9 20 14
Hepatitis C 1 0 0 0 0
Maternidad Segura
Defectos Congénitos 79 82 21 35 43
Morbilidad Materna Extrema 933 | 943 | 215 511 480
Transmisible
(ESIRAG) Inusitada sospechoso 8 0 71 1 1
(ESIRAG) INUSITADA CONFIRMADOS 0 0 92 1 1
Infeccion Respiratoria Aguda Grave Confirmado 0 0 1 65 36
Infeccion Respiratoria Aguda Grave Probable 0 0 0 22 1
IRA Por Virus Nuevo Probable 0 0 1778 141 0
IRA por Virus Nuevo Confirmado 0 0 13579 5298 130
Intoxicaciones
Enf. Trans. por Alimentos o Agua (ETA) 201 | 105 | 23 58 63
Intoxicacion por Sustancias Quimicas 219 | 159 | 38 64 56
Z0o0onosis
Agresiones por Animales Potencialmente Transmisores de Rabia| 1738 | 1423 | 314 618 769
Viruela simicgmonkeypox) comfirmado 0 0 0 4 0
Viruela simica (monkeypox) probables 0 0 0 1 0
Accidente Ofidico 141 97 13 27 58
Leptospirosis 10 5 3 9 6
Salud Oral
Exposicién a Fltor | 436 | 91 | 0| o 0
Enfermedades crénicas no trasmisibles
Céncer en Menores de Hsios 10 14 2 3 12
Céancer de la Mama y Cuello Uterino 69 64 19 22 24
Enfermedades Huérfanafkaras 46 33 15 18 22
Eventos Vigilancia Nutricional
Bajo Peso al Nacer 544 | 550 | 216 307 11
Desnutricion Aguda en Menores de 5 afos 1607 | 1125| 395 498 864
MORTALIDAD
Mortalidad Materna 33 38 8 6 7
Mortalidad Perinatal 475 | 396 | 81 100 72
Mortalidad por EDA <5 afos 41 30 0 2 3
Mortalidad por IRA <5 afios 48 32 9 14 10
Mortalidad por Tuberculosis 24 24 9 6 8
Mortalidad por y asociadaBesnutricion 35 a7 7 11 9
mortalidad por VIH 0 0 7 4 4
Mortalidad por Malaria 0 0 0 0 1
Mortalidad por Dengue 2 1 12 4 2
Mortalidad cancer de Mama y cuello uterino 0 0 0 3 1
Mortalidad Cancer en Menores de 18 afios 0 0 0 3 1
Mortalidad porsifilis congénita 0 0 2 3 1
Mortalidad por Defecto Congénito 19 24 5 6 8
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Mortalidad por Enfermedad Huérfana
Mortalidad por IRA por Virus Nuevo
Mortalidad por Infeccién Respiratoria Aguda
Mortalidad porHEPATITIS B, C Y COINFECCION HEPATITIS B Y
Mortalidad por tosferina 0 0 0 0
Fuente: SIVIGILAOficina de Vigilancia Epidemioldgica. SD8R. informacién aqui contenida
esta sujeta a los ajustes que se presenten en cada semana epidemiolégica.)
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Asi mismo para conocer la situacion en salud con respecto a la morbilidad y la mortalidad, por favor
consultar el ANALISIS DE SITUACION DE SALUD (ASIS) 2023, en donde se detallan el comportamiento de
los diferentes eventos de interés en salud publica dslitb de Riohacha.

1.6. Cobertura del sistema de salud

El distrito de Riohacha a corte del mes de diciembre de 2023 presentaba un total de 304.601 afiliados
distribuidos de la siguiente manera:

1 Régimen contributivo: 64.977 usuarios
1 Régimen subsidiado: 233.103 usuarios
1 Régimen excepciones y especiales: 6.521 usuarios

Al tener una poblacion DANE de 213.82023) la cobertura del distrito supera el 100%.

Tabla xx: datos aseguramiento corte diciembre de 2023

Datos Riohacha Diciembre 2021 Diciembre 2022 Diciembre 2023
Contributivo 69.514 64.833 64.977
Subsidiado 200.988 226.145 233.103
Excepcion &speciales 5.927 6.188 6.521
Afiliados 276.429 297.166 304.601
Poblacion DANE 207.956 210.896 213.872
Cobertura 100* 100* 100*

Fuente: Cifras aseguramiento Minsaltitbs valores superan el 100%, pero la
medicion del MSPS es solo hasta ese valor.

De conformidad con la informacién suministrada pdRESel Distrito de Riohacha a corte enero de
2024, presenta el siguiente informe de comportamiento de la Base de Datos del Régimen Subsidiado:

Tabla xx: AFILIADOS PORER®RTE MES DE ENERO 2024

EPSSUBSIDIADA TOTAL AFILIADOS| PORCENTAJ
EPS-AMILIAR COLOMBIA 35.460 15%
CAJACOPI 67.141 28%
DUSAKAWI 18.169 8%
AIC 20.967 9%
ANASWAYUU 34.660 15%
SALUBTOTAL 14.660 6%
SANITASUB 12.954 5%
NUEVAEPS .TC 25.354 11%
COOSALUBUB 6.605 3%
TOTAL 235.970 100%

Fuente: Base de dato BDUA

Poblacién indigenacon respecto a los usuarios del régimen subsidiadgeotencia étnica indigena se
tiene los datos:

Tabla xxPOBLACIONIDIGENAORTE MES DE ENZBZ
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Poblacion 2020 2021 2022 2023

POBLACIONIDIGENA 66.904 | 74.371 | 75.520 75.043
Fuente: Base de dato BDUA

Es de resaltar que el DANE nos proyectapoidacionindigenade solo 62,184 personas.

Poblacién victima:con respecto a los usuarios del régimen subsidiado poblacién victima del conflicto
armado se tiene los datos:

Tabla xxPOBLACIOWICTIMA DEL CONFLICTO ARMADO CORTE MES EBENERO
Poblacion 2020 2021 2022 2023

POBLACIOMICTIMA 37.712 37.768 37.904 37.817
Fuente: Base de dato BDUA

1.7. Indicadores de salud publica
1.7.1. Morbimortalidades menores de 5 afios
1.7.1.1 Mortalidad infantil

La tasa de mortalidad infantil es la cantidad de infantes que mueren antes de llegar al afio de vida por
1.000 nacidos vivos en un afio determinado.

Al comparar el indicador de mortalidad infantil del Distrito de Riohacha con la cifra de Colombia,
observamos que en los afios evaluados afios, las tasas de mortalidad infantil del Distrito de Riohacha
superan siempre las de Colombia.

Para el Distrito de Riohacha la tasa en el afo 2.021 fue de 17,64 mostrando una disminucion en
comparacion al afio 2.020 donde fue de 18,45 muertes por cada 1.000 nacidos vivos; la tasa mas elevada
en el periodo de estudio fue en el afio 2.011 con 29,6 nasepbr cada 1.000 nacidos vivos. (Ver Figura

XX).

FiguraXX Tasa de mortalidad infantil, Distrito de Riohacha, La Guajira 2.02921%°
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5,00

Tasade mortalidad infantil

0,00

2005 | 2006 | 2007 | 2008 | 2009 | 2010 | 2011 | 2012 | 2013 | 2014 | 2015 | 2016 | 2017 | 2018 | 2019 | 2020 | 2021
|—0—Dis1rita Riohacha| 28,12 | 21,96 | 2595 | 21,04 | 2300 | 20,25 | 2962 | 25,15 | 19,04 | 17,83 | 16,05 | 17,45 | 17,07 | 20,19 | 24,00 | 1845 | 17,64
|—.—Co|ombia 15,91 | 1547 | 15,32 | 14,76 | 1369 | 12,76 | 12,25 | 12,14 | 11,56 | 11,34 | 1096 | 11,15 | 10,73 | 11,29 | 11,35 | 10,12 | 10,94

Fuente: DANE 20052021- EEVV

1.7.1.1.1 Mortalidad Neonatal

La tasa de mortalidad neonatal es el nUmero de recién nacidos que mueren antes de alcanzar los 28
dias de edad, por cada 1.000 nacidos vivos en un afio determinado.

25 Cabe anotar que la informacion elaborada a partir de las fuentes oficiales de consulta concerniente a la mortalidad seneali®e al
afio 2021 y morbilidad se realizé con corte al afio 2022 son labasesoficialesfinalesDANE
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En el periodo comprendido del afio 2.005 al 2.021, la tasa de mortalidad neonatal en el Distrito de
Riohacha present6 un comportamiento irregular mostrando para el dltimo afio 2021 una tendencia a la
disminucion (6 muertes), observandose una cifra paraGd3®de 18,1 muertes por cada 1.000 nacido
Vivos, con un porcentaje de reduccion de aproximadamente el 39%. (Ver Figura XX).

Figura XXTasa de mortalidad neonatal, Distrito de Riohacha, La Guajira 2Q0pB21
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2005 | 2006 | 2007 | 2008 | 2009 | 2010 | 2011 | 2012 | 2013 | 2014 | 2015 | 2016 | 2017 | 2018 | 2019 | 2020 | 2021
[—e—nDistrito Riohacha| 18,11 | 798 | 12,08 [ 10,75 | 1370 [ 10,89 | 16,93 | 1500 | 974 | 10,82 | 939 | 9,37 | 11,50 | 1205 | 1367 | 1097 | 572
| == Colombia 987 | 939 | 955 | 921 | 848 | 775 | 7,81 | 773 | 726 | 724 | 701 | 7,01 | 694 | 696 | 698 | 670 | 7,11

Fuente: DANE 20052021¢ EEVV

1.7.1.1.2Mortalidad en la nifiez

La tasa de mortalidad en la nifiez exprespdaibilidad de morir de un recién nacido antes de cumplir

los primeros cinco afos de vida. Algunas posibles razones para que se presente la mortalidad en la nifiez
en Riohacha son: la falta de acceso oportuno a servicios de atencion médica, especialmeantte elu

parto y en los primeros afios de vida, puede contribuir a la mortalidad infantil, la desnutricion, las
infecciones, como las enfermedades diarreicas y respiratorias agudas, la falta de acceso a agua potable
segura y condiciones sanitarias inadeamgueden contribuir a la propagacion de enfermedades
infecciosas, las condiciones socioeconémicas precarias, como la falta de vivienda adecuada, bajos
ingresos familiares y acceso limitado a educacion, pueden influir en la salud y el desarrollo deslos nifi

la falta de conciencia sobre practicas saludables, cuidado prenatal y las practicas culturales entre otros.
Abordar la mortalidad en la nifiez requiere estrategias integrales que enfoquen tanto los aspectos de
atencion médica como los determinantes sdes de la salud. Es importante que las autoridades locales
implementen medidas que mejoren el acceso a servicios de salud, promuevan la educacion en salud y
aborden los factores subyacentes que afectan la salud en la nifiez en el distrito de Riohacha.

En el periodo 2.005 a 2.021 el indicador de mortalidad en la nifiez superé la cifra nacional, con un
comportamiento irregular y con tendencia al aumento. El Distrito alcanzo cifras de 31,9; 33,3 y 36,2
muertes por cada 1.000 nacidos vivos en el periodoizadd, con una tasa de 20,4 para el afio 2.021.
(Ver Figura XX).

FiguraXX.Tasa de mortalidad en la nifiez, Distrito de Riohacha, La Guajira ;@821
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Tasa de mortalidad en la nifiez

5,00

0,00

2005 | 2006 | 2007 | 2008 | 2009 | 2010 | 2011 | 2012 | 2013 | 2014 | 2015 | 2016 | 2017 | 2018 | 2019 | 2020 | 2021
== Distrito Richacha| 31,90 | 28,69 | 3326 | 26,53 | 2838 | 24,56 | 36,20 | 31,33 | 2524 | 2224 | 20,55 | 21,31 | 21,08 | 27,08 | 28,84 | 22,42 | 20,40
=fli=Colombia 1042 | 1886 | 1851 17,76 | 16,63 | 1569 | 14,81 | 1451 | 14,12 | 1367 | 1323 | 13,66 | 1302 | 13,76 | 1371 | 1211 | 13,21

Fuente: DANE 20052021- EEVV

1.7.1.1.3Mortalidad por Infeccion Respiratoria AgudalRA

Alanalizar la tendencia de la tasa de mortalidad por Infecciones Respiratorias AtRiantre los afios
2.005 al 2.021, se puede observar que los datos del Distrito de Riohacha se encuentran por encima de la
nacion.

Para el periodo evaluado la IRA mostro un comportamiento oscilante entre 43,2 a 20,98 en los afios
2.005 y 2.021 respectivamente; aunque la mayor tasa se presento en el afio 2.007 con una tasa de 82,5
en relacion a la tasa del pais que fue de 24 muertescpda 100.000 menores de cinco afios para el
mismo afo. (Ver Figura XX).

FiguraXX Tasa de mortalidad por IRA, Distrito de Riohacha, La Guajira ;@621
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2005 | 2006 | 2007 | 2008 | 2009 | 2010 | 2011 | 2012 | 2013 | 2014 | 2015 | 2016 | 2017 | 2018 | 2018 | 2020 | 2021
[—e—Distito Riohacha| 43,19 | 78,58 | 82.49 | 3449 | 2001 | 19,46 | 34,66 | 49,10 | 38,92 | 17,58 | 23,00 | 2544 | 3344 | 4683 | 5047 | 2033 | 2098
|=m=Colombia 2514 | 2599 | 24,02 | 2061 | 1911 | 1650 | 15,94 | 1610 | 1442 | 12,46 | 1317 | 13,84 | 14,17 | 1489 | 1337 | 6,77 | 836

Fuente: DANE 20052021¢ EEVV
1.7.1.1.4Mortalidad por Enfermedad Diarreica AgudaEDA

En Colombia la mortalidad penfermedad diarreica aguda EDA ocupa uno de los primeros lugares en la
mortalidad de los menores de 5 afios, especificamente en los departamentos con mayor proporcion de
necesidades basicas insatisfechas NBI y consumo humano de agua no apta.

La tasa denortalidad por enfermedad diarreica aguq&DA en el periodo comprendido entre los afios
2.005 a 2.021, en el Distrito de Riohacha estuvo por encima de las cifras obtenidas por la nacion,
presentando un comportamiento irregular con tendencia al aumentaifeamas alta se observo en el

afo 2.019 (50,5), seguida del afio 2.007 con 50,2 muertes por cada 100.000 nifios menores de 5 afos,
evidenciandose posteriormente una significativa disminucién en el afio 2.015 con 2,9 muertes; aunque
no se registraron casgara el afio 2014. La tasa para el aio 2.021 fue de 8,39 muertes por cada 100.000
menores de 5 afos. (Ver Figura XX).
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FiguraXX Tasa de mortalidad por EDA, Distrito de Riohacha, La Guajira z,@0521
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2005 | 2006 | 2007 | 2008 | 2009 | 2010 | 2011 | 2012 | 2013 | 2014 | 2015 | 2016 | 2017 | 2018 | 2019 | 2020 | 2021
=4 Distrito Richacha| 43,19 | 33,68 | 50,21 | 31,04 | 23,35 | 6,49 | 28,36 | 1228 | 11,97 | 0,00 | 2,87 | 14,13 | 8,36 | 22,04 | 50,47 | 20,95 | 8,39
== Colombia 13,38 | 11,58 | 11,77 | 808 | 734 | 526 | 373 | 354 | 342 | 311 | 320 | 346 | 287 | 406 | 665 | 341 | 441

Fuente: DANE 20052021- EEVV

1.7.1.2. Tasanortalidad por causas asociadas a la desnutriéon

Al comparar la tasa mortalidad por desnutricién en el Distrito de Riohacha y la naciéon, se puede observar
gue el distrito se encuentra por encima del pais, el comportamiento es irregular caenaencia al
aumento, pasando de 31,4 muertes en el afio 2.005 a una tasa de 88,11 muertes por cada 100.000
menores de 5 afios para el afio 2.021, siendo la tasa del afio 2019 (105,1) la méas alta en el periodo
analizado. (Ver Figura XX).

Entre los afios 2.005 al 2.018, se observa un comportamiento irregular con tendencia al aumento en El
Distrito de Riohacha superando la cifra nacional, mostrando un descenso durante los afios 2.009, 2.011
y 2017 para luego incrementarse nuevamente en el 20848. La nacién tuvo un ligero incremento en
2.005 y tendencia al descenso durante los afios 2.006 a 2.017.

El Distrito de Riohacha alcanza cifras altas con tasas de 78,6 muertes por desnutricion en menores de
cinco afos en el afio 2.006 y posteriormente presento tasas de 72,4 y 65,9 muertes en los afios 2.018 y
2.013 respectivamente. Para el afio 2.019 la cifrardetalidad por desnutricion en el Distrito de
Riohacha alcanza el mayor valor del periodo analizado con una tasa de 105,1 muertes por 100.000
menores de cinco afios en relacidon con 88,11 muertes en el afio 2021.

La mortalidad por desnutricién en menores de 5 afios en Riohacha puede estar relacionada con diversos
factores como: la falta de acceso a alimentos nutritivos y balanceados, esto puede deberse a la pobreza,
la inseguridad alimentaria y la falta de accedosaalimentos; la desnutricién de las madres durante el
embarazo y la lactancia; la falta de educacion y conciencia sobre practicas nutricionales adecuadas; la
falta de acceso a agua potable segura y condiciones sanitarias deficientes; la falta de aseceioa

de salud y tratamientos adecuados puede aumentar el riesgo de mortalidad. Ademas, la pobreza puede
afectar la capacidad de las familias para proporcionar una nutricién adecuada a sus hijos, asi como para
acceder a servicios de atencion médicaresales. Abordar la mortalidad por desnutricién en el distrito

de Riohacha, implica implementar medidas que mejoren el acceso a alimentos nutritivos, promuevan la
educacién sobre nutricién, proporcionen atencion médica adecuada y aborden las condiciones
socioecondmicas, étnicas y fenédmenos migratorios.

FiguraXX Tasa de mortalidad por desnutricion, Distrito de Riohacha, La Guajira 2;30821

26 Cabeanotar que la informacion elaborada a partir de las fuentes oficiales de consulta concerniente a la mortalidad se reaizé abn
afio 2021 y morbilidad se realizé con corte al afio 2022 son labasesoficialesfinalesDANE

74



INTERNAL

120,00

10000 A

A\
RO - N
wl [ ANAL \/\V/

de cincoaiios

/
H%H—l—H—I—P—H/'—H—I

2005 | 2006 | 2007 | 2008 | 2009 | 2010 | 2011 | 2012 | 2013 | 2014 | 2015 | 2016 | 2017 | 2018 | 2019 | 2020 | 2021
=—Distrito Riohacha| 3141 | 7858 | 60,97 | 7243 | 3669 | 51,90 | 3466 | 42,9 | 6580 | 5565 | 43,12 | 56,52 | 2508 | 79,89 | 10514 | 62,85 | 8811
== Colombia 1487 | 1280 | 975 | 1172 | 916 | 815 | 672 | 757 | 677 | 682 | 683 | 824 | 584 | 906 | 925 | 675 | 780

Fuente: DANE005¢ 2021¢ EEVV

20,00

Tasa de mortalidad por desnutricion en menores

000

1.7.1.2.1 Tasa desnutricién crénica, aguda y severa

Comportamiento de la vigilancia de la desnutricion aguda moderada y severa en menores de 5 afios,
corte semana epidemiolégica-48 afio 2023

En el Distrito de Riohacha, hasta semana epidemiolégica 48 de 2023, al Sistema de Vigilancia en salud
publica se han notificado 799 casos, por lo que la prevalencia de desnutricién aguda en menor de 5 afios
en el distrito es del 3.4%.

En cuanto alcomportamiento de los casos de DNT aguda moderada y severa, hasta semana
epidemiolégica 48, Distrito de Riohacha, afios 2PQ22 muestra una tendencia marcada al aumento
con relacién a los casos notificados a la misma semana epidemiolégica de los castantefiores.

Grafico. Comportamiento de casos de DNT aguda moderada y severa, hasta semana epidemiol6gica
48, Distrito de Riohacha, 2012023
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Fuente: Sivigila SSDR

Al analizar el nimero de casos notificados por semana epidemiokiiisa2022023, se evidencia una
notificacion de (14) casos en la semana epidemioldgica #48 afio 2023 reportando ligero descenso de
casos notificados con relacion a la reportada a la misma semana epidemiolégica del afio inmediatamente
anterior, siendo la seana epidemioldgica 40 la que ha aportado en lo que va corrido del afio el mayor
namero de casos de desnutricion (37).

La distribucion de los casos de desnutricion aguda moderada, severa con relacion a la edad y el sexo
muestra que la mayor proporcion se presenta en los nifios de edades de 1 a 2 afios del sexo masculino
en un 54% de los casos, seguido de los menores de deasiexo masculino con 26%.

27 Datos preliminarembtenidos del sistema de Vigilancia Epidemiolégica
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Tabla. Distribucion de Casos de Desnutricion Aguda, Moderada y Severa, segun edad y sexo, semana
epidemiolégica N48, Distrito de Riohacha, 2023

EDAD Femenino % Masculino %
Menor de un afio 87 24,2 114 26,0
1-2 afios 193 53,6 237 54,0
3-4 afios 80 22,2 88 20,0
Total 360 100,0 439 100,0

Fuente: SivigileSSDR

En cuanto a las variables sociodemograficas la distribucion por anesidencia reporta que el 56,6%
de los casos de desnutricién se dio en el area rural dispersa, segun el régimen de afile2g¥oale
los casos pertenecen al régimen subsidiado y en culanp@rtenencia étnica el 65,1% de los casos se

dio en los indigenas.

Tabla. Variables Socio Demogréficas Casos de Desnutricion Aguda, Moderada y severa, Distrito de
Riohacha, S.E N°48 2023

ENFOQUE CATEGORIA N DE CASOS %
Cabecera municipal 301 37.7

ARE/DE RESIDENCIA | Centro poblado 46 5.8
Ruraldisperso 452 56.6
Subsidiado 742 92.9

: .. | Contributivo 37 4.6
REGIMEEAFILIACION No Afiliados 17 51
Excepcién 3 0.4
Indigenas 520 65.1

< Raizal 1 0.1
PERTENENCEANICA Afrocolombianos 7 0.9
Otros 271 33.9

Fuente: SivigilesSSDR

Al revisar la distribucién de los casos de Desnutricibn Aguda, Moderada y Grave Egé@firasta la

semana epidemioldgica # 48 del afio 2023 se demuestra que la EAPB Cajacopi es la que aporta el mayor
nimero de casos (176), de desnutricion aguda moderada, severa, seguido Anaswayuu con (138) y
familiar de Colombia con (129) casos, las deméas RAERBntaron casos en menor proporcion.

Grafico. Distribucién de casos d@esnutricion Aguda, Moderada y severa, segaAPBDistrito de
Riohacha S.E.-148 de 2023

Comfaguajira
Comfaoriente
Salud Tota
Nueva EPS

AlC

EAPB

Famisanar

Coosalud

Policia

Mo Afiliados

1.7.1.2.2 Factores de riesgo de desnutricion aguda, moderada y severa
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En cuanto a los factores de riesgo se encontré que el 85,4% de los casos (682) fueron diagnosticados
como Desnutricion Moderada, seguido de la Desnutricion severa con un 14,6% (117) de los casos.

Grafico. Distribucion de casos de Desnutricion Segun el factor de riesgo de clasificacion del Peso,
Distrito de Riohacha, Corte S.E48 de 2023

B Desnutricion Severa B Desnutricion Moderada

Fuente: SivigilesSSDR

Segun la distribucién de los casos si estaban o no inscrito al programa de crecimiento y desarrollo se
evidencia que el 60% (482) nifios se encuentran inscritos a programas de control de crecimiento y
desarrollo y el 40% (317) de nifios restante no se ertcarren el programa.

Grafico. Distribucién de casos de Desnutricién aguda moderada, severa, inscrito en el programa de
Crecimiento y desarrollo Distrito de Riohacha, Corte S4814e 2023
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Fuente: Sivigila welsSDR

Segun el estado de salud del nifio el 42,8% (342) de los casos notificados fueron hospitalizados y el 57,2%
(457) no fueron hospitalizados.

Grafico. Distribucién de casos de Desnutricion aguda moderada, severa, segun servicios de atencion,
Corte S.E-#8 de 2023, Distrito de Riohacha
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Fuente: SivigilesSSDR
1.7.2. Vacunacion

A continuacioén, se presentan las coberturas de vacunacién por biolégico trazador en el distrito de
Riohacha:

TABLA XX: COMPORTAMIENTO TRAZADORES DISTRITO DE RIOHACHA

TRAZADORES ENER(CIEMBRE 2023
BCG 5417 5417 5829 -412 100.0% 107.6% OPTIMA
3A DOSIS PENTAVALEI 5417 5417 4115 1302 100.0% 76.0% CRITICA
TRIPE VIRAL 1 ANO 5934 5934 5478 456 100.0% 92.3% BAJO RIES(
2REF DPT 5 ANOS 6143 6143 4290 1853 100.0% 69.8% CRITICAS

Fuente: Sistema de informacion PAI Distri2023

Se alcanzan coberturas optimas en el trazador BCG gracias al trabajo de los puntos habilitados en el
distrito para la atencién de partos, los cuales garantizan la vacunacién inmediata de los recién nacidos,
asi mismo también esta labor es complementada por los equipos extramurales que aplican su dosis de
BCG a la poblacion recién nacida en zonas rural@sldispersa. Con respecto a las coberturas que no

se alcanzaron las metas es debido a las condiciones de las vias de acceso, y a la alta dispersion de las
comunidades indigenas, asi como a las costumbres némadas de esta poblacion.

Esimportante dejar constancia que el Censo 2018 dejo de censar la mitad del territorio rural dispersa,
eso conllevo a que mucha poblacién, especialmente indigena quedara sin censar y no ingresar a los datos
poblacionales, esto implica que las coberturas dicadores usados para medir la eficacia de muchos
programas no tengan datos reales, dagoe la base poblacional real es muy superior a la certificada por

el DANE en sus proyecciones poblaciones.

1.7.3. Controles prenatales

En cuanto a latencién pre y post parto y datos sobre fertilidad se observa lo siguiente:

Graéfico xxPorcentaje de nacidos vivos con cuatro o mas consultas de
control prenatal 20182022

78



INTERNAL

Porcentaje de nacidos vivos con cuatro o mas
consultas de control prenatal

67.21 67.46 64.76 6275 64.85

2018 2019 2020 2021 2022
Fuente: Bodega de Datos de SISPRO
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Referente al porcentaje de nacidos vivos con cuatro o mas consultas de control prenatal, se evidencia
gue en los afios 2018 y 2019 con cifras de 67,21% y 67,46% respectivamente, se observaron los
porcentajes mas elevados del periodo analizado; asi misnderszta una disminucién significativa en

el periodo de la pandemia por COMD correspondiente a los afios 2020 y 2021 y nuevamente un
aumento en el afio 2022 con un 64,85%.

1.7.4. Bajo peso al nacer

El peso al nacer es un importante indicador de las condiciones de salud fetal y neonatal e indirectamente
de las condiciones de su gestacion, en el contexto de los individuos y las poblaciones. El bajo peso al
nacer esta asociado con mayor riesgo de muégtal y neonatal durante los primeros afios de vida, asi
como de padecer un retraso del crecimiento fisico y cognitivo durante la infancia. Por otra parte, las
alteraciones en el crecimiento fetal pueden tener adversas consecuencias en la infancia angéeni
mortalidad, morbilidad, crecimiento y desarrollo. El bajo peso del recién nacido es un indicador de
malnutricion y del estado de salud de la madre.

1.7.4.1. Situacién actual de la notificacién de bajo peso al nacer a término en el Distrito de Riohacha a
semana epidemiol6gica N° 48 afio 2023

Hasta la semana epidemioldgica N° 48 del afio 2023 se han notificado aNRUARotal de 299 casos

de bajo peso al nacer a término reportando una proporcién de 5,0 casos por 100 nacidos vivos,
registrandose una disminucién en la proporcion de los casosrelacion a la obtenida en el afo
inmediatamente anterior 2022 a la misma semana epidemiolégica donde se report6 6,7 casos por 100
nacidos vivos.

Con relacion al reporte historico se observa que desde el afio 2020 han estado en aumento los nimeros
de casos con bajo peso al nacer a término, siendo el afio 2022 el que aportd el mayor nimero de casos
notificados en los dltimos 5 afos.

Grafico.Comportamiento de casos de bajo peso al nacer a término
Distrito de Riohacha, 2012022
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Con relacion a ldistribucion de los casos de bajo peso al nacer a término segun el grupo de edad de las
madres se evidencia que el mayor nimero de casos de bajo peso al nacer a término se present6 en
madres con edades de 19 afios (22), seguido de las edades de 18 afitesg@lien las edades de 24

afios con (20), seguido las edades de 20 afios con (17) casos, las demas edades de las madres presentaron
€asos en menor proporcion.

Grafico. Distribucién de Bajo Peso al Nacer a Término, por grupo de edad de la madre a semana
epidemiolégica 48 del afio 2023 en el distrito de Riohacha
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N® de casos

Con referencia a la poblacion de nacionalidad extranjera, el 15,4% (46) corresponden a madres de
nacionalidad venezolana.

En cuanto a las variables sociodemogréficas la distribucion por sexo, el 56,5% de los nifios con bajo peso
al nacer a término lo present6 el sexo femenino, segun &rea de residencia el mayor porcentaje lo
presento el &rea rural disperso con un 46,8%, tenieewd cuenta el régimen de afiliaciéh84,6% de los

casos pertenecen al régimen subsidiado y selglipertenencia étnica el 56,2% se presentd en los
indigenas.

Tabla. Caracteristicas demograficas de bajo peso al nacer a término, Distrito de Riohacha, semana
epidemiolégica 48 de 2023
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ENFOQUE CATEGORIA N DE CASOS %
Femenino 169 56,5
SEXO -
Masculino 130 43,5
Cabecera municipal 138 46,2
AREADE RESIDENCIA Centro poblado 21 7,0
Rural disperso 140 46,8
Subsidiado 253 84,6
3 3 Contributivo 18 6,0
REGIMEDEAFILIACION
No Afiliados 26 8,7
Excepcién 2 0,7
Indigenas 168 56,2
| Raizal 4 1,3
PERTENENCHANICA -
Afrocolombianos 1 0,3
Otros 126 42,1

Fuente: DANE RUAF NEBSDR
1.7.4.2 Sistema de alerta de bajo peso al nacer a término menor a 2000 gramos
Para el afio 2023 con corte a semana epidemiolédgica #48 se registraron 15 casos de nacimientos con
pesos inferiores a 2000 gr, dato importante para la vigilancia en salud publica, debido que este indicador

es una alerta importante para el seguimiento ageesxtremos de intervencién oportuna.

1.7.5. Nacidos vivos

Indicador 2018 2019 2020 2021 2022
Porcentaje de partos 99,27 99,01 99,17 95,77 98,64
institucionales
Porcentaje de partos
atendidos por personal 99,34 99,05 91,41 95,84 98,66
calificado

Fuente: Bodega de Datos de SISPRO

En cuanto al porcentaje de partos institucionales se logra evidenciar un comportamiento similar para los
afios 2018, 2019 y 2020, con cifras de 99,27%, 99,01% y 99,17% respectivamente, una disminucién
significativa de este indicador para el afio 2021 comslate 95,77% y nuevamente un aumento del
98,64% en el aflo 2022. Por su parte, el indicador de partos atendidos por personal calificado muestra
cifras de 99,34% y 99,05% en los afios 2018 y 2019, una disminucién significativa en el afio 2020 que
pudo verse afctado por la pandemia por COVIB y en los afios 2021 y 2022 se evidencia una leve
tendencia al aumento, dado que el Ultimo afio analizado se obtuvo un valor para este indicador del
98,66%

1.7.5. Fecundidad

1.75.1 Tasa de fecundidad especifica de 15 a 19 afios:

Para el grupo de edad de 15 a 19 afios, la tasa de fecundidad especifica para el Distrito de Riohacha en
el periodo comprendido entre los afios 2.019 a 2.021, ha presentado un comportamiento similar con
tendencia al aumento, con tasas de 119,76 en el aid®.& cual aumento para el afio 2.021 con una

tasa de 128,53 (ver gréfico).

Grafico XXTasa de fecundidad especifica de 15 a 19 afios, distrito de Riohacha
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Fuente: Bodega de Datos de SISPRO
1.7.5.2 Tasa de fecundidad especifica de 10 a 14 afos:

En el grafico 11, se observa que, para el grupo de edad de 10 a 14 afios, la tasa de fecundidad especifica
para el Distrito de Riohacha en el periodo comprendido entre los afios 2.019 a 2.021, ha presentado un
comportamiento irregular, con tasas de 5,52 draBo 2.019, una pequefia disminucién con cifras de

4,34 para el afio 2.020 y nuevamente un aumento significativo para el afio 2.021 con una tasa de 7,92.

GréaficoXX.Tasa de fecundidad especifica de 10 a 14 afios, distrito de Riohacha
La Guajira 2.012.021
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Fuente: Bodega de Datos de SISPRO
1.7.6. Mortalidad materng®

La razon de la mortalidad materna es considerada un indicador trazador debido a que refleja las
condiciones de vida de una comunidad y la calidad en la atencion de los servicios de salud.

I OlGdz2l £t YSydS I NBRdAzOOAsy RS ftI Y2NIFfARIR YIGS]
2230SyAo0tSé RS 1 hb!s LRNIASNI $aGS S$0Syidz2 LNBOS
muertes de mujeres embarazadas son evitables, la metayastp no se ha podido cumplir para el

Distrito ni para los diversos municipios, mostrandose cifras elevadas en el trascurso de los afios
analizados y superando siempre la nacional. Como se observa en el periodo comprendido entre los afios
2.005 al 2.021, eel cudl la razon de mortalidad materna en el Distrito de Riohacha presento cifras
variables, observandose disminucién solo en el afio 2.008 y 2.010; en algunos momentos se dobl¢ la cifra
Nacional, para el afio 2.016 la razdn para el distrito aumento ha&t@ béuertes por 100.000 nacidos

Vivos.

28 Cabe anotar que la informacion elaborada a partir de las fuentes oficiales de consulta concerniente a la mortalidad semeaiizé al
afio 2021 y morbilidad se realizé con corte al afio 2022 son labasesoficialesfinalesDANE
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En este Ultimo afio (2.021) en el Distrito de Riohacha se present6 una razon de 153,37 muertes maternas
por 100.000 nacidos vivos, mostrando una tendencia a la disminucion con respecto al afio 2.020. Para
reducir la mortalidad materna en Riohacha, es crucmdlementar medidas integrales que aborden
varios aspectos de la salud materna, como lo soejorar el acceso a servicios de atencién médica
durante el embarazo, el parto y el posparto, facilitar el acceso a centros de salud, promover la atencién
prenatd y garantizar servicios de emergencia obstétrica, implementar programas educativos para
mujeres embarazadas y comunidades en general y poblacion indigegeante y refugiados la
promocion deservicios de planificacion familiar, el desarrollo de capacidades en el rémumsmo para
capacitar y mantener a profesionales de la salud bien entrenados, especialmente parteras y personal
meédico especializado en obstetricfartalecer la infraestructura de salud, asegurando que los centros

de atencién materna cuenten con el equipo necesario y que las instalaciones estén adecuadamente
equipadas, garantizar un acceso servicios de emergencia obstétrica para abordar cualquier
complicacién durante el parto, ofrecer apoyo posparto a las mujeres, incluida la atencién médica y el
seguimento después del parto, realizar campafas de concientizacién en la comunidad sobre la
importancia de la salud materna y la busqueda oportuna de atencion médica e implementar sistemas
efectivos de monitoreo y evaluacion para medir el progreso y realiaatesj segun sea necesario. (Ver
Figura No. XX)

Figura XXRaz6n de mortalidad materna, Distrito de Riohacha, La Guajira 2d0B21
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Fuente: DANE 20052021- EEVV

1.7.6.1 Tendencia de Mortalidad Materrfd

La tendencia de la mortalidad materna 8rf 5 A & ( NA ( I#a prigséntadolu &omadKamiEnto

con propensién al aumento, presentando disminuciones durante los afios 2018 con 3 casos con una
razon de 55,1, aumentando nuevamente en los afios 2019 y @i)28na razén de 125.2142,1 corte
Semana Epidemiologhé48 de 2023.

Grafico. Tendencia de Mortalidad Materna del Distrito de Riohacha, La Guajira Corte4BEd 2023
(20182023)

2% Datos preliminarembtenidos del sistema de Vigilancia Epidemiolégica
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Segun la informacion del SIVIGILA, al analizar el comportamiento demografico y social de los casos de
mortalidad materna, vemos que el 57% de los cddosasos)esidian en el en la cabecera municipal
seguido del areal Rural Disperso con un 28.6% (2 casos) el 85.7% estaban afiliadas al régimen
subsidiado, el 57% (4 casos) se presentaron en otras poblaciones, los grupos de edad donde se
presentaron mas casos fueron 15 adffbscon un 42.9% (3 casosgguido de los demas grupos con el
14.3% (1 caso)

Tabla. Comportamiento demogréfico y social de los casos de mortalidad materna, Distrito de
Riohacha. Corte S.E.c148 de 2023

Variable Categoria Casos Porcentaje
Cabecera municipal 4 57,1
Area de residencia Centro poblado 1 14,3
Ruraldisperso 2 28,6
No Asegurado 0 0,0
Tipo de régimen Subsidiado 6 85,7
Contributivo 1 14,3
o Indigena 3 42,9
Pertenencia étnica Otros 2 571
Menores de 14 afios 1 14,3
15 a 19 afos 3 42,9
Grupo de edad de la madre 20 a 24 afios 1 14,3
25 a 2%fios 1 14,3
30 a 34 afios 1 14,3

Fuente: Oficina de Vigilancia en Salud publgsIVIGILA
1.7.7. Salud mental
La salud mental es el estado de equililfiee debe existir entre las personas y el entorno secio
culturalquelos rodea, incluye nuestro bienestar emocional, psicolégico y social. Afecta la forma en que
pensamos, sentimos y actuamos cuando enfrentamos la vida.
La salud mental individual esta determinada por multiples factores sociales, psicolégicos y bioldgicos.
También hay factores de la personalidad y psicologicos especificos, por ultimo, los trastornos mentales

también tienen causas de caracter biologico, eleientes.

1.7.7.1 Intento de Suicidio

30 Datos preliminarembtenidos del sistema de Vigilancia Epidemiolégica
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El intento de suicidio define el evento como Conducta potencialmente lesivardligida y sin resultado
fatal, para la que existe evidencia, implicita o explicita, de intencionalidad de provocarse la muerte. Dicha
conducta puede causar o no lesionesidpendientemente de la letalidad del método.

1.7.7.1.1Comportamiento del Evento en el Distrito de Riohacha.

El comportamiento de Intento de suicidio, Con corte a semana epidemiolégica 48 del 2023 se han
notificado al SIVIGILA para el Distrito de Riohacha un total de 148 casos; después del proceso de
depuracién y revision de calidad del dato se excluyeron 24sc@8opor lugar de residencia, 4 casos
duplicado quedando 124 casos que son utilizados para el siguiente analisis:

Comparando la notificacion de los 4 Gltimos afios, hasta la semana epidemid®édgi8ase observa un
aumento en estafio 2023 con 125 casasendo el 2021 el afio donde se observa el menor nurdero
casos 68 en total.
Gréfico.Tendencia del intento de suicidio, en el Distrito de Riohacha,
corte S.E 48, afio 2022023.
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Fuente: SivigilesSSDR
El grupo de edad de 15 a 19 son el grupo de edades que presentan la mayoria de casos con el 28 %.

Tabla. Distribucion de edad de los casos intento de suicidio, Distrito de Riohacha corte Semana

epidemioldgica. 348 de 2023
Grupo de edades Numero de casos Porcentaje

10-14 20 16.1 %
1519 35 28 %
20-24 31 25.0%
2529 13 10.5%
30-34 5 4.0 %
35-39 7 5.6 %
40-44 5 4.0%
4549 3 24%
50-54 2 1.6%
5559 2 1.6 %

+ 65 afios 1 0.8 %
TOTAL 124 100,0

Fuente: SivigileSSDRSe presenta desviacion porcentual debido a la aproximacion en cifras

Todos los casos son clasificados como (4) configuracion clinica, 70 casos necesitaroospétakzrado,
11 casos pertenecen a la poblacion de migrante, en estado de gestacion y el grupo carcelario presenta 1
casos cada uno.

El comportamiento del evento muestra que segun sexo, el mayor nimero de pacientes aporta el sexo
femenino con un 65.9% (83) y los hombres representan un 33.0% (41), segun el régimen de afiliacion al
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sistema general de seguridad social en salud, el mayor porcentaje de casos pertenecen al régimen
subsidiado 62.1 % (7®eguido del régimen contributivo 25.% (31), con relacién a la pertenencia étnica

el mayor porcentaje pertenecen al grupo de otros con un 79.0 % (98) y la cabecera municipal es el area
donde se presentd el mayor nimero de casos 83.0% (103).

Tabla. Comportamiento demogréfico y social de intento de suicidio en Distrito de Riohacha corte

Semana epidemioldgica.-48 del 2023.

Variables Categoria Casos %

Sexo Femenino 83 65.9%
Masculino 41 33.0%
Subsidiado 77 62.1%

Contributivo 31 25%

Tipo de régimen Especial 7 5.6%
No Asegurado 6.4%

Indeterminado 1 0.8%
Pertenencia étnica otro 98 79.0%
Indigena 26 20.9%
Cabecera municipal 103 83.0%

Area Centro poblado 5 4.0%
Rural disperso 16 12.9%

Fuente: SivigileS8SDR *Se presenta desviacion porcentual debido a la aproximacion en cifras

Intentos previossemanasepidemioldgicas48 afio 2023

Intentos previos No. de casos %
Si 39 314
No 85 68.5
Total 124 100

Fuente:

SivigileSSDR *Spresenta desviacion porcentual debido a la aproximacion en cifras

Nimerode Intentos- semanas epidemiolégicas, S.E. 48 afio 2023

Numero de intentos No. de casos %
Una vez 11 28.2
2. Dos veces 10 25.6
3.Tresveces 8 20.5
4.Cuatroveces 9 23.1
5.mas de 99 1 2.56
Total 39 100

Fuente: SivigileSSDR *Se presenta desviacion porcentual debido a la aproximacion en cifras

Elmayor porcentajede casosde intento de suicidiose presentéen personas con escolaridad de basica
primaria cord1.1 % (51) y en seguntl@aren estudiantesde basica secundaria con el 33.0% (41).

Tabla. Casosintentos de suicidiosegunescolaridad Distrito de Riohachasemanasepidemioldgicas.

Fuente: SivigileSSDR *Se presenta desviacion porcentual debido a la aproximamidifras

48 afio 2023
Escolaridad No. de casos %
Preescolar 8 6.45
Basica Primaria 51 41.1
Basicasecundaria 41 33.0
Técnico/profesional 3 2.42
Mediatecnica 3 2.42
Tecnoldgica o técnica 1 0.80
Profesional 5 4.0
Sin Informacién 12 8.7
Total 124 100
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1.7.7.1.2 Factores desencadenantes, factor de riesgo y metodologia

En el 39.5% (N=48) de los casos de intentsuilgdio notificados a Sivigila, se reportaron conflictos con
parejas, otros factores comunmente identificados fueron problemas econdmicos 15.3%L¢%9).
factores de riesgo predominante son antecedentes de trastorno con 56.4% (70) seguido de idea suicida
persistente con 50.8% (63) y el método utilizado en el intento de suicidio es la intoxicacion 83 % (103).

Tabla. Factores desencadenantes del intento de suicidio, Distrito de Riohacha, semanas
epidemioldgicas, 48 afio 2023.
Factores de

Factores desencadenantey casos riesgo casos métodos casos
Conflicto con pareja o ex 38.7% Antecedente de 56.4% Intoxicacion 83.0%
pareja 48 trastorno 70 103
- 15.3% Idea suicida 50.8% Elemento Corte 10.5%
Problemas econémicos .
19 persistente 63 punzante 13
4.8% Problemas 45.1% Ahorcamiento 5.64%
Problema legal - -
6 familiares 56 o0 asfixia 7
. L 5.64% - 12.1% L 0.80%
Maltrato fisico o psicoldgic 7 Plan Suicida 15 Inmolacién 1
0, 0, I 0,
Muerte de un familiar 5.64% Consumo de SP 10.5% Ianza[nlento 1.6%
7 13 vehiculo 2

Fuente:Oficinade Vigilanciaen saludPublica *Se presenta desviacion porcentual debido a la
aproximacion en cifras

Hay casos que presentan mas de un factor de rieslgth.7 % (58) déos casosseintentaron suicidar
conmedicamentos.

Tabla. Casode intento de suicidioseguntipo sesustanciaDistrito de Riohachasemanas
epidemiolégicas 48 afio 2023.

Tipo de sustancia No. de casos %
Medicamentos 58 46.7
Plaguicidas 22 17.7
6. otras sustancias 21 16.9
8. sustancias psicoactivas 1 0.80
7. Gases 1 0.80
9. sustancias desconocidas 21 16.9
Total 124 100

Fuente:Oficinade Vigilanciaen saludPublica

1.7.7.1.3Via de exposicion
No refieren la viae exposiciorfue donde se presentd el mayndmero de casosonel 73.4% (91).

Tabla. Lugar de ocurrencia del intento de suicidstrito de Riohachasemanas epidemioldgicas, 48

afio 2023.
Lugar de Ocurrencia Node Casos %
Hogar 101 81.5
Establecimiento comercial 2 16
No Refiere 21 16.9
Total 124 100,0

Fuente:Oficinade Vigilanciaen SSD

Tabla. Remisiom saludmental, LaGuajira,semanaspidemioldgicas, S.B8 afi02023.
| Remision a Especialista |  NodeCasos | % |
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Psiquiatria 85 68.6
Psicologia 109 87.9
Trabajo social 69 55.6

Fuente:Oficinade Vigilanciaen SSDR
1.7.7.1.4Lugar de ocurrencia.
El lugar en el cual ocurrié la intoxicacion con mayor frecuencia fue el hogar con el 81.5% (101).

Tabla. Lugar de ocurrencia del intento de suicidiistrito de Riohachasemanas epidemiolégicas, 48

afio 2023.
Lugar de Ocurrencia Node Casos %
Hogar 101 81.5
Establecimiento comercial 2 1.6
No Refiere 21 16.9
Total 124 100,0

Fuente:Oficinade Vigilanciaen SSD

Tabla. Remisiém saludmental, LaGuajira,semanaspidemiolégicas, S.B8 afio2023.

Remision a Especialista Node Casos %
Psiquiatria 85 68.6
Psicologia 109 87.9
Trabajo social 69 55.6

Fuente:Oficinade Vigilanciaen SSDR
1.7.8. Violencias de género

Las violencias de género y entre ellasyviatencias sexuales, son violaciones sistematicas y masivas de
los derechos humanos que afectan la vida, la salud fisica, mental y social, la integridad, la libertad e
igualdad de nifias, nifios, adolescentes, jovenes, mujeres, hombres y personas concionesta
diferentes a la heterosexual, en particular a las de la comunidad LGBT.

Estas violencias se constituyen en una problematica de salud publica por varias razones: debido a las
graves afectaciones en el bienestar y la salud fisica y emocional de las victimas, sus familias y la sociedad
en general, y por los afios de vida saludabperdidos y por su magnitud, es decir, la cantidad de
poblacién afectada, principalmente nifias, nifios, adolescentes, jovenes y mujeres, son evitables ya que
sus causas son culturales y sociales, y no biolégicas y hereditarias.

La violencia puede producirse en todas las etapas de la vida: la infancia, la adolescencia, la adultez y la
vejez.

Hasta la semana epidemioldgica No 48 del 2023, se han reportado al SIVIGILA del Distrito de Riohacha,
490 casos sospechosos de Violencia de genero e intrafamiliar, después del proceso de depuracion se
excluyeron por importado el 7.1% (38 casos), casoseprtes de otros municipios como Dibulla,
Maicao, Uribia y Manaure y duplicado 0.93 % (5 casos); quedando el 92.1% (490 casos).

A continuacion, comparando los afios 2020, 2021, 2022, 2023, se observa el mayor nimero de casos se
evidencio en el afio 2023 y el menor niumero de casos en el afio 2022.

Gréfico. Comportamiento de la notificacién de los casos de violencia de género e intrafamiliar

ocurridos en el Distrito de Riohacha, La Guajira. Semanas epidemiologicd81Afios 2020, 2021,
2022y 2023.
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Fuente: SivigileSSDR
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En el presente informe se analizaron todos los casos ocurridos en el Distrito de Riohacha, dado que las
medidas de intervencion, el seguimiento de los casos el impacto que generan la ocurrencia de estos
eventos es de suma importancia para la entidad territorial, 109 casos son migrantes, 37 casos pertenecen
a poblacién ICBF, 56 casos necesitaron hospitalizaSicasos pertenecen a la poblacion carcelaria, 24
casos se encuentran en estado de gestaciamoblacién indigente, de discapacitado y desplazado
presentan 2 casos casa uno y 258 casos son menores de edad de los cuales 48 casos son notificados por
violacién y 115 casos fueron notificados por abuso sexual. Se observa que el area que presenta la mayoria
de los casos es la cabecera municipal 86.3 % (423), la pertenencia otro es el que presenta mayor nimero
de notificaciones 82.8 % (406) y 82 casos pexterselos indigenas del cual 1 solo caso pertenece a los
Wiwa, los demas casos son wayuu, el régimen que presenta mas casos son el subsidiado con el 71.4%
(350).

Tabla. Comportamiento demogréfico y social de violencia de género e intrafamiliar en Distrito de
Riohacha corte S.E48 del 2023

Variables Soci®emogréficas Casos %
Femenino 421 85.9
Sexo -
Masculino 69 14.1
Cabecera Municipal 423 86.3
Area de Ocurrencia Centro Poblado 21 4.3
Rural disperso 45 9.2
Indigena 82 16.7
Pertenencia Etnica Otros 406 82.8
Negro 2 0.41
Subsidiado 350 71.4
No Asegurado 67 13.7
Tipo de Régimen en Salud Contributivo 55 11.2
Especial 11 2.2
Indeterminado 7 1.42

Fuente: SivigileESDR *Se presenta desviacion porcentual debido aplaximacién en cifra

1.7.8.1 Datos de las victimas

Si analizamos el sexo de las victimas, la violencia se presenté en mayor porcentaje en las mujeres con el
85.9 % (421 casos) con relacion a los hombres que fue del 14.1% (69Easasgnto a la edad de las
victimas el 52.6% (258 casos) eran menores de edad.

Tabla. Distribucion de los casos de violencia de género e intrafamiliar segun las variables de sexo y
edad ocurridos en el Distrito de Riohacha, La Guajira. Corte Sergaidemioldgica No &, 48 de
2023.

Menor de edad Mayor de edad Total (No de
(No de casos) % (No de casos) % casos)
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Masculino 50 10.2 19 3.88 69
Femenino 208 42.4 213 43.5 421
total 258 52.6 232 47.4 490

Fuente:SivigilaSSDR *Se presenta desviacion porcentual debido a la aproximacion en cifra

Al referirnos a la modalidad de la violencia, se presenté con mayor prevalencia la violencia fisica con 50
% (245 casos); seguida de la violencia sexual con 45.5% (223 casos) en tercer lugar encontramos la
negligencia y el abandono con 3.5% (17 casos).

Tabla. Distribucién de los casos de violencia de género e intrafamiliar segun la variable de modalidad
de la violencia en el Distrito de Riohacha, La Guajira.
CorteSemana Epidemiologica Nocl48 de 2023.

Modalidad de la violencia No de casos %
Violencia fisica 245 50
Psicologica 5 1.0
Negligencia y abandono 17 3.5
Violencia sexual 223 45,5

total 490 100

Fuente: SivigileBSDR *Se presenti®sviacion porcentual debido a la aproximacion en cifra

En cuanto a la actividad de la victima, los estudiantes con un 37.4 % (183) casos fueron las que sufrieron
mas violencia de genero e intrafamiliar, seguido de las personas dedicadas al hogar con 21.2% (104).

actividad de la victima en el Distrito de Riohacha, La Guajira. Corte Semana Epidemiolégica48o 1

de 2023.
Actividad de la victima No de casos %

24. Estudiantes 183 37.3
31. personas dedicadas al hogar 104 21.2
26. otro 95 19.4
33. Ninguno 93 18.9
28. trabajador domestico 10 2.0
32.personas cuidadoras 3 0.60
29. persona en situacion de prostitucion 1 0.20
30. campesino/a 1 0.20

Total 490 100

Fuente: SivigiléeSSDR *Se presenta desviacion porcentual debido a la aproximacion en cifra
A continuacion, se describen algunos datos del agresor. En cuanto al sexo, el masculino fue el que mayor
porcentaje presento con 87.0 % (357 casos).

1.7.8.2 Datos del agresor

El 60.4% (297 casos) tenian algun parentesco con la victima y el 55.3% (271 casos) no convivia con la
victima. Sin embargo, se recomienda la vigilancia y seguimiento de los casos en donde el agresor convive
con la victima, lo que representa un 44.6% (24$0s).

Tabla. Distribucién los casos de violencia de género e intrafamiliar segin los datos del agresor en el
Distrito de Riohacha, La Guajira. Corte Semana Epidemiol6ogica-M8 e 2023.

Variable Categorias No. de casos %
Sexo dehgresor Masculino 427 87.1
Femenino 61 12.9
Parentesco con la victima Si 297 60.4
No 193 39.6
Convive con el agresor Si 219 44.6
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No 271 55.3
Fuente: SivigileBSDR *Se presenta desviacion porcentual debido a la aproximacion en cifra

1.7.8.3 Mecanismo

Al analizar el mecanismo no refieren ocupan el primer lugar con 50 (245) y el contundente ocupa el
segundo lugar con un 39.7% (195 casos),

Tabla. Distribucion los casos de violencia de género e intrafamiliar segiin el mecanismo
utilizado para la violencia en el Distrito de Riohacha, La Guajira. Corte Semana

Epidemioldgica No & 48 de 2023.

Mecanismo utilizado para la violencia No de casos %
Ahorcamiento 9 1.83
Caidas 7 1.42
15. Otros mecanismos 20 4.08
4. Cortante o corto punzante 11 2.22
12. quemadura por fuego 2 0.40
16. sustancias de uso domestico 1 0.20
contundente 195 39.7
Sin informacién 245 50

Total 490 100

Fuente: SivigileSSDR *Se presenta desviacion porcentual debido apl@ximacién en cifra

1.7.8.4 Ambito

Al analizar el &mbito donde ocurrié la violencia, el hogar ocup06 el primer lugar con un 52.8% (259 casos),
seguido de otros ambitos que presento un 38.8% (190 casos) y el ambiente comunitario ocupa el tercer
lugar con un 3.67% (168 casos), entre otros &osbi

Tabla. Distribucion los casos de violencia de género e intrafamiliar segun el ambito
donde ocurri6 la violencia en el Distrito de Riohacha, La Guajira. Corte Semana

Epidemiol6gica No &, 48 de 2023.

Ambito de la violencia segin lugar de ocurrencia No. de casos %
Escolar 15 3.06
Laboral 6 1.22
Comunitario 18 3.67
Institucional 2 0.40
Otros &mbitos 190 38.8
Hogar 259 52.8

Total 490 100

Fuente: SivigileSSDR *Se presenta desviacion porcentual debido a la aproximacion en cifra

1.7.8.5 Escenario

Al analizar el escenario donde ocurrié la violencia, la vivienda ocup6 el primer lugar con un 62.2% (305
casos), seguido de otro espacio que presento un 17.3% (85 casos) y la via publica con un 9.6% (47 casos),

entre otros &mbitos.

Tabla. Distribucion los casos de violencia de género e intrafamiliar segun el Escenario donde ocurrio
la violencia en el Distrito de Riohacha, La Guajira. Corte Semana Epidemioldgicg B® de 2023.

Escenario donde ocurrié la violencia No. de casos %
5. Otrosespacios 85 17.3
3. Establecimiento educativo 13 2.65
10. Lugar de esparcimiento 7 1.42
1. Via publica 47 9.6
9. Otro escenario 23 4.7
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2. Vivienda 305 62.2
1. comercio 3 0.60

4. lugar de trabajo 6 1.2
11. Institucién de salud 1 0.20
Total 490 100

Fuente: SivigileS8SDR *Se presenta desviacion porcentual debido a la aproximacion en cifra

La atencidn integral en salud de las violencias de genero e intrafamiliares tiene varias opciones: profilaxis
VIH, profilaxis Hepatitis B, Otras profilaxis, anticoncepcion de emergencia, orientacion IVE, salud mental,
remision a proteccion, el informe a twidades /denuncia a policia judicial (URI, CTI) fiscalia, policia
nacional y la recoleccion de evidencia médico legal.

De estas, se presentaron en mayor porcentaje el informe a autoridades, la atencion por salud mental y
la remisién a proteccion, entre otras.

Tabla. Distribucion los casos de violencia de género e intrafamiliar segun la atencion integral en salud
en el Distrito de Riohacha, La Guajira. CoBtemana Epidemiolégica Nogi48 del 2023.

Variable Categorias No. de casos %
Si 351 71.6
Salud mental NoO 139 28.3
- - Si 193 39.4
emisién a proteccién No 297 60.6
_ Si 266 54.2
Informe a autoridades No 224 45.7
— Si 16 3.26
Medicina legal No 474 96.7

Fuente: SivigileSSDR *Se presenta desviacion porcentual debido a la aproximacion en cifra
1.9 Sentencia 1302de 2017, los retos en salud

La corte Constitucional declaro la existencia de un estado de cosas inconstitucional en relacién con el
goce efectivo de los derechos fundamentales a la alimentacién, a la salud, al agua potable y a la
participacion de los nifios y nifias del pueblo Wayuu, antes el incumplimiento de los paradmetros minimos
constitucionales aplicables a las politicas publicasGigbierno Nacional, del Departamento de La
Guaijira, de los municipios de Riohacha, Manaure, Maicao y Uribia y de las autoridades indigenas con
jurisdiccién en esos municipios.

En la orden tercera sefialo que se deben tomar las medidas adecuadas y necesarias para constituir un
Mecanismo Especial de Seguimiento y Evaluacién de las Politicas Publicas para la superacién del estado
de cosas inconstitucional constatado, dirigido agdiantizar los derechos de los nifios y nifias del pueblo
Wayuu a la salud, entre otros.

Igualmente ordeno adoptar unos objetivos constitucionales minimos, entre los cualed éstdzY Sy G I NJ &
mejorar las medidas inmediatas y urgentes en materia de salud a cargo del Gobierno Nacional; formular

e implementar una politica de salud para La Guajira que permita asegurar el goce efectivo del derecho a
flI &l ftdzR LI N} G2R2 St LJzSof2 2| &dzdz

En el Anexo IV de la sentencia a vez dio las siguientes ordenes:

Anexo IV Sentencia302 de 2017
3. Tercer objetivoaumentar y mejorar las medidas inmediatas y urgentes en materia de salud a cargo del Gobi
Nacional; formular e implementar una politica de salud para La Guajira que permita asegurar el goce efectivo ¢
derecho a la salud para todos los Wayuu
3.1.Aumentar y mejorar las medidas inmediatas y urgentes en materia de salud a cargo del Gobierno Naciona
Nimero de familias atendidas. | Aumentar equipos extramurales. | Orden de no regresividad.

92




INTERNAL

NUmero de brigadas realizadas.

Resultados en relacién con eventq
de desnutricion, enfermedades
diarreicas yenfermedades
respiratorias agudas.

Cobertura geografica y cobertura
poblacional.

Atencion a zonas mas apartadas.

Aumentar beneficiarios proyectados
para los préximos cuatro afios.

Aumentar el nimero de brigadas por
equipo extramural.

Publicitarla linea de atencién para
desnutricion.

Establecer formas de comunicacion
para quienes no tienen linea de
telefonia fija.

3.2.Formular e implementar una politica de salud para La Guajirpeumita

la salud para todos los wayuu.

asegurar el goce efectivo del derechg

Indicadores consistentes con los
adoptados en seguimiento de la
Sentencia 37760 de 2008.
Cobertura de poblacion.

Desempefio en promocion y
prevencion.

Vacunacion.

Atencioén de enfermedades

Organizar y consolidar la red
prestadora de servicios de salud en e
Departamento.

Fortalecer las actividades de
inspeccion, vigilancia y control de la
Superintendencia Nacional de Salud.

Estudiar la viabilidad de reformas

Determinar si es aplicable el articulg
30 de la Ley 1438 de 2011. En casdg
afirmativo, implementar un nuevo
modelo para la salud en La Guajira
el plazo méaximo de dos afios.

crénicas. o
legislativas para dotar a la

Superintendencia Nacional de Salud ¢
herramientas correctivas mas efectivg
gue la multa.

Incidencia de eventos de
desnutricion.

Incidencias de eventos de
enfermedades respiratorias y
enfermedades diarreicas agudas.

Fuente: Sentencia-302 de 2017

Igualmente, se debdestacar, que la Corte Constitucional sefialo que solo se podra superar el estado de
cosas inconstitucional cuando se alcance los siguientes minimos indicadores basicos de nutricién infantil,
en los términos establecidos en esta sentencia, a saber:

1. Elindicador de tasa de mortalidad por desnutricién en menores de 5 afios para el Departamento
de La Guajira, alcanzar la meta establecida en el Plan Nacional de Seguridad Alimentaria y
Nutricional, o alcanzar el nivel promedio del pais.

2. Elindicador de prevalencia de desnutricién cronica en menores de 5 afios para el Departamento
de La Guajira, alcanzar la meta establecida en el Plan Nacional de Seguridad Alimentaria y
Nutricional, o alcanzar el nivel promedio del pais.

3. Elindicador de prevalencia de desnutricion global en menores de 5 afios para el Departamento
de La Guajira, alcanzar la meta establecida en el Plan Nacional de Seguridad Alimentaria y
Nutricional, o alcanzar el nivel promedio del pais.

4. La prevalencia de desnutricion aguda enDalpartamento de La Guajira alcance la meta

establecida en el marco del mecanismo especial de seguimiento que se pondra en marcha de
acuerdo con el punto resolutivo cuarto de esta sentencia, o alcance el nivel promedio del pais.
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En Auto 696 de 2002 y Auto 1290 de 2023, la Corte orden6 desarrollar un Plan Provisional con duracién
de un afio que buscara reducir la altas tasa de morbimortalidad por desnutricién, esto sin perjuicio del
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plan macro que se debe desarrollar para superastdo de cosas inconstitucional.

En este Plan Provisional que fue presentado en el mes de agosto de 2023 a la Corte se acordé junto al
pueblo wayuu y los actores del sistema de salud avanzar en 8 aceispesificagara conjurar la

muerte de nifios wayuu.

La Secretaria de Salud Distrital de Riohacha viene desarrollando tres (3) de las ocho (8) acciones acordes
con las competencias que la ley da a cada actor del sistema, las cuales se describen de la siguiente

manera:

Acciones a cargo de del distrito y otros

Accion

Descripcion

Responsable

Caracterizaciéon a nifios, nifias

adolescentes.

En esta Accion se cumplié a través del Plan
Salud Publica de Intervenciones Colectivas (H
dentro de sus acciones de informacion
comunicacién en salud, que contiene

componente de caracterizacion de la poblacion
nifios, nifias y adolescente de los territori
visitados, en el marco de lo estipulado en
Resoluciones 0518 de 2015 y 295 de 2023

Secretaria de Salud
Distrital

Derivacion a nifios y nifias de 0 a §
meses de edad para la atencién
garantia de sus derechos en el mar
del comité de  emergencig
nutricional.

Esta accion, ademas de apoyar el proceso
caracterizacion, tiene un componente espeg
debido a que el Comité Intersectorial hace

seguimiento nominal de los nifios y niflas meno
de 59 meses que implica abordar las condicio
y determinantes que pmujeron la situacion de
riesgo de desnutricibn y muerte para adopt
decisiones inmediatas.

El seguimiento de los casos es una responsabil
a cargo de las EAPB y se realiza al 100% d
nifios y nifias notificadas por SIVIGILA; las H
deben realizar contacto inmediato con la fami
del nifio o nifia notificado en los casos de atenc
ambulabria o identificacion de desnutricio
aguda moderada o severa sin complicacione
con la IPS que atienden el caso con equipos
auditoria concurrente.

Secretaria de Salud
Distrital, ICBF, EAPB ¢
IPSy EPSI

Atencién individual y colectiva a |3
poblacion de acuerdo con su
necesidades identificadas en ¢
proceso de caracterizacion.

En esta Accion la Secretaria de Salud Distrita
exige a las Entidades Administradoras de Pla
de Beneficio (EAPB), que tienen a cargo
aseguramiento de la poblacion del Distrit
prestar la atencién individual a través de |
diversas modalidades ed atencién en salug
(intramural, extramural y telemedicina), con
respectivo fortalecimiento de las accion
colectivas a través de los Equipos Bésicos de
del Plan de Intervenciones Colectivas (R
(Resolucién 518 de 2015 y modificaciones er

Resolucién 295 de 2023.

Secretaria de Salu

Distrital y EAPB

Lo anterior sin desmedro de las acciones que se desarrollan en el marco del Plan de Intervenciones

Colectivas en Salud.

Acciones a cargo de los demas actores del sistema de salud

Georreferencia e infraestructura er|
salud.

En esta accion se pretende habilitar todos
centros y puestos de salud en el Distrito

Secretaria  de Salu
Departamental Y|
Ministerio de Salud y
Proteccion Social.
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Aumentar equiposextramurales.

En esta accidon se pretende enviar un ma
nimero de equipo extramurales a territorio

Ministerio de Salud
Proteccién Social

Optimizar la operacion de log
equipos basicos de salu
(extramurales) para la atencién el
los territorios.

En esta accion: se verifica la conformacién de
equipos bésicos de salud de emergend
preventivos, predictivos y resolutivos §
encuentran operando en las comunidad
indigenas Wayuu en la zona rural y rural dispe

Secretaria de Salu
Distrital y Ministerio de
Salud y Proteccién Soci

Aumentar los equipos de salug
interculturales, resolutivos
adoptados a la cultura Wayuu qug
permitan mejorar la oferta para la|
prestacion de servicios en el marc
de la atencién primaria.

Buscagarantizar el aumento déos equipos de
salud interculturales y de esta manera reducir,
brecha del idioma.

Ministerio de Salud y
Proteccién Social

Modelo de Salud propio e
intercultural concertado con el

Buscadefinir una hoja de ruta para farmulacién

pueblo Indigena Wayuu.

Ministerio de Salud y

e implementacién de construir el Modelo de Sal i .
Proteccion Social

propio e integral al pueblo wayuu.

1.10. Referentes normativos y estratégicos:

NORMA

CONTENIDO

Constitucién de 1991

Establece la Segurid&bcial como derecho irrenunciable

Ley 100 de 1993

Crea el Sistema General de Seguridad Social

Ley 152 de 1994

Reglamenta los Planes de Desarrollo

Ley 715 de 2001

Establece Recursos y Competencias por nivel de Gobierno

Ley 1122 de 2007

Reformaparcialmente el Sistema de Salud

Ley 1438 de 2011

Establece la Atencién Primaria en Salud como la base de Sistema

Ley 1751 de 2015

Ley Estatuaria. Define la Salud como derecho fundamental

Decreto 1757 de 1994

Reglamenta la participacion social erSetema de Salud

Decreto Ley 111 de 1996

Crea el Estatuto Tributario

Decreto 1011 de 2006

Establece el Sistema Obligatorio de la Garantia de Calidad en Salud

Decreto 2363 de 2015

Unifica la normatividad para afiliacién al Sistema de Salud

Decreto 3518 de 2006

Crea y reglamenta el Sistema de Vigilancia Epidemiolégica

Decreto 457 de 2020

Establece restricciones en movilidad y reunion por la pandemia

Resolucion 1841 de 2013

Adopta el primer Plan Decenal de Salud Publica 2004

Resolucion 1536 d2015

Establece la Planeacion Integral para la Salud

Resolucion 518 de 2015

Gestion de Salud Publica y el Plan de Intervenciones Coledai@s

Resolucion 429 de 2016

Adopta la Politica de Atencion Integral en Salud y Redes Integrales

Resolucion 926 de 2017

Reglamenta la operacion del Sistema de Emergencias Médicas

Resolucion 3280 de 2018

Reglament6 las Rutas y Redes Integrales de Atencion en Salud

Resolucion 2626 de 2019

Modifica la resolucién 429 de 2016 y establece el MAITE

Resolucion 2788 d2023

Reglamenta los Equipos Basicos de Salud

Resolucion 100 de 2024

Reglamenta la Planeacion en Salud y sustituye la Resol 1536 de 2015

95



INTERNAL

2. Educacionopotunides para la vida

Enel marcodel analisisde lainformacidnestratégicaPlaneaciorEducativgparael afio 2024 elaboro el
diagndstico general del sector educativo 2023, como una construccion colgatwdreceunavision
integral del sector,con el propoésito de identificar accionesde evaluacidly de seguimientoque deben
ejecutarseparaasegurael cumplimientodelasmetasgeneralesontempladas en el Plan de Desarrollo y
en la politica pablica educativa nacional. En astetido, el diagndéstico se realizé con base a los macro
procesos elementos e insumespecificos que el Ministerio de Educacion priorizé y que al analizarlos
resultaban acordes atcionarde la Secretaria De Educacion Distrital de Riohacha.

El diagnostico del sector educativo del Distrito de Riohacha, tiene como finalidad realaaélisms
desde tres ejes fundamentales como lo es la cobertura, calidad y prestac&gsndeos, en donde los
beneficiados son los nifios, nifias, adolescentes y jovenes del DistRmhacha, con el objetivo de
garantizar el derecho a una educacion con calidad y acalrdentexto local, tanto en los nivelesde
educaciénnicial,media,y superior.

Enfebrerode2017 el ConsejdNacionabtle PoliticaEconémicy SociakxpidideldocumentcCONPES 3883
sobre la adopcion de la medida correctiva de asuntaéémporal de lacompetencia de la prestacion de
los servicios de salud, educacion, alimentacién escolagua potable y saneamiento basico en el
Departamento de La Guajira, en aplicacién detreto 028 de 2008; La asuncion temporal de la
competencia por parte del Ministerio deducacion Nacional en el departamento de La Guajira se
establece por un término inicial dees afios.

Que mediante el Documento CONPES N° 3984 del 20 de febrero de 2020, el Saciseial de Politica
Econdmica y SociglCONPES, extendio la vigencia de la meclideectiva de Asuncién Temporal de la
Competencia de la prestacion de los serviciosdigcacioren el Departamentade LaGuajira.

Que en el marco del Decreto Ley 028 de 2008, la Direccién General de Apoyo Fiscal del Ministerio de
Hacienda y Crédito Publico expidi6 la Resolucion N° 624 del 21 de febrero de 2020, mediante la cual se
extendi6 por el término de (2) afios, la vigencia @évledida Correctiva désuncion Temporal de la
Competencia de la prestacion del servicio de Educacién con cargo al Sistema General de Participaciones
al departamento de La Guajira y los municipios de Maicao, Riohacha y, Uriiéaada mediante la
Resoluan 0459 del 21 de febrero de 2017.

Por razén a esta definicion legalevamente la Administracion Temporal de la Educacion en La Guajira

y en la ETC certificadas mantuvo, y durante el tiempo sefalado, las facultades de asegurar la prestacion
del servicio educativo, al igual que continué adoptando las medidas administratigtitucionales,
presupuestales, financieras y contractuales necesarias para asegurar la continuidad, cobertura y calidad
en la prestacion de los servicios y la ejecucion de los recursos dispuestos para su finapoialkidaue

también le correspondié ejecutar los recursos que del PGN se asignaron durante las vigencias 2020 y de
enero a agosto de 2021, al sector educativo del departamento de La Guajira y sus Entidades Territoriales
Certificadas en educacion de Riohadkiaicao y Uribia.

Seguidamente, se dio el proceso de levantamiento de la Medida Correctiva de Asuncion Temporal de la
Competencia adoptada de manera cautelar en el Sector Educacion en el Departamento de La Guaijira, y
los municipios de Maicao, Riohacha y Uribia, a partil@ede agosto de 2021. Luego que se dio por
terminada la Actuacion Administrativa iniciada mediante la Resoluciéon No. 0459 del 21 de febrero de
2017 y extendida mediante la Resolucién No. 0624 del 21 de febrero de 2020, expedidas por la Direccion
General @ Apoyo Fiscal del Ministerio de Hacienda y Crédito Publico en el Departamento de La Guajira,
y los municipios de Maicao, Riohacha y Uribia. Actuacionestsse consolida a través de la Resolucion
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No. 1876 del 09 de agosto de 2021, expedida pbireccion General de Apoyo Fischl Ministerio de
Hacienda y Crédito Publico Nacional.

Por lo inmediatamente anterior, a partir del 16 de agosto de 2021 la Administracion de la prestacion del
servicio de Educaciéen los niveles de preescolar, basica y meaxdia cargo al Sistema General de
Participaciones estara a cargo del Distrito Especial, Turistico y Cultural de RiBlaaahal fin, el Distrito

de Riohacha, a través de la Secretaria de Educacion y Cultura Distrital, tendrd a cargo la administracion
de los recursos del Sistema General de Participaciones como ordenador del gasto y nominador dentro
de los limites de la leAsi mismo se retoma la facultad por parte de la Secretaria de Educacién y Cultura
Distrital para el cumplimiento de las funciones correspondientes, entre las cuales se encuantran:
Ejecutar las actividades relacionadas con la planificacién o planedei@ector o servicio; b. Suscribir

los contratos que sean requeridos para garantizar el cumplimiento de las metas de continuidad,
cobertura y calidad de los serviciosiie.la nominacién y la administracion de la planta de persgnal
comprendera la facultad de expedir los correspondientes actos administrativos generales y particulares
relacionados con todas las situaciones administrativas derivadas de la relacion laboral, legal y
reglamentaria, tales como nombramientos, trasladesmisiones, permisodjcencias,vacaciones,

retiros, encargos, ascensos, reintegros y las demas sefialadas en la ley.

Por ello, finalmente, en la Resolucién No. 1876 del 09 de agosto de 2021 el Ministerio de Educacion
Nacional y la Direccion General de Apoyo Fiscdidesterio de Hacienda y Crédito Publico solicitan a

la Administracién del Distrito de Riohacha que se mantenga la estructura de la planta central establecida
por la Administracion Temporal, respetando la distribucion de los cargos asignados y garartizando
continuidad de los procesos implementados durante la medida correctiva; que garantice el espacio,
condiciones y acceso a la informacion al personal designado por el Ministerio de Educacion Nacional que
seguird vinculado en los procesos financierosgal@ratacion, defensa judicial, implementacién de las
estrategias de permanencia, de administracion de la planta de personal y reporte de informacién en
condiciones de calidad, consistencia y oportunidad.

Que mediante Decreto 015 del 2020, se hace nombramiento ordinario a la Sefiora LILIANA MERCEDES
MOVILRODRIGUERn el cargo de Secretaria de Educacion del distrito de Riohacha.

Que mediante decreto 122 de octubre del 2021 se hace nombramiento de caracter ordinario al sefior
Jesus David Herrera Mendoza en el cargo de Secretario de Educacion y cultura del distrito de Riohacha.

Que mediante decreto 025 del 11 enero del 2024 se hace nombramiento de caracter ordinario a la sefiora
Sandra Sayurus Ospino Gutiérrez en el cargo de Secretaria de Educacién del distrito de Riohacha.

2.1. AndlisisPoblacion en edad escolar

Segurlasproyeccionesiel DepartamentoNacionalde Estadistica®DANBparael afio 2024 la poblacién
total de estudiantes, en el Distrito de Riohad®acalcula en 55.850 estudiantes; de acuerdo al reporte
oficial de cobertura en cifras a corteviembre de 2023, la MATRICULA proyectada por edad es la
siguiente:

Afo Area 5 afios 6 a 10afios 1lal4afos 15aA 16arios 5a16 afios
CabeceraMunicipal 3,368 16,840 12,823 5,955 38,986

2024 | Centros Poblados y Rural Disper{ 1,485 7,340 5,493 2,546 16,864
Total 4,853 24,180 18,316 8,501 55,850
Cabecera Municipal 3,368 16,821 13,003 6,102 39,294

2025 | Centros Poblados y Rural Dispery 1,478 7,305 5,550 2,599 16,932
Total 4,846 24,126 18,553 8,701 56,226
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Cabecera Municipal 3,302 16,760 13,127 6,220 39,409
2026 | Centros Poblados y Rural Disper{ 1,446 7,257 5,586 2,641 16,930
Total 4,748 24,017 18,713 8,861 56,339
CabeceraMunicipal 3,222 16,635 13,204 6,319 39,380
2027 | Centros Poblados y Rural Disper{ 1,409 7,189 5,607 2,679 16,884
Total 4,631 23,824 18,811 8,998 56,264

FUENTE: PROYECCIONES DE POBLACION DANE CENSO 2018

Para la vigencia 2023 a corte de octubreatmndio 55.280 estudiantes, lo cual demuestra una atencién
de una cobertura del 0,98% frente a la proyeccion del 2024 teniendo un déficit del 2% para completar el
100% de la cobertura.

De lo anterior demuestrain trabajo satisfactorio por mantener ur@berturatotal a la poblacion
demandantedelsistemaducativooficial.Sinembargo)ascondicionegoliticas socialey econémicaslel
Distrito hancambiado circunstancialmentegl impacto migratorio del vecino pais de Venezuelaha
aumentado elindice poblacional, ya que los migrantesefugiadosven en la region la oportunidad de
emprenderunanuevavida,surgirlaboraly estabilidadeconémicaasuvezseacogepoblacionque has sido
desplazadas por conflictos armados. De igual manera, poblacion flotamtifedentes partes del pais,
variables que inciden que las proyecciones del DANE distpoam

Proyeccion de poblacion 5 A16 afos

60,000 56,264
sa4s6 55280 %80 220 383 Su™ 8605555771 oo 4g;
55,000 5}150 sige g-——¢ — S s e S|
9,746 EQAlEﬂ -
50,000 —{ }—U0
%'mo T T T T T T T T T T T T 1

2018 2019 2020 2021 2022 2023 2024 2025 2026 2027 2028 2029 2030

Fuente:SecretariaEducaciorDistrital Cobertura en cifras nov 2023

Datosrelacionadoscon coberturadel servicioy planesdeaccesoy permanencia

SECTOR 2017 2018 2019 2020 2021 2022 Nov. 2023
Oficial Urbana 33 34 34 34 34 34 34
Oficial Rural 145 192 224 228 230 231 237
No oficial Urbana 52 59 62 64 63 64 71
Total 230 285 320 326 327 329 342

Fuente: Cobertura en cifras nov 2023

Para la vigencia2019 se dio apertura a 2 establecimientosoficiales correspondienteal Centro
Etnoeducativoiwa Zhenzhawimakuy centro etnoeducativoN°® 19 los cabritos,y 3 establecimientos
correspondientesl sectorprivado.

Parael afio 2020 se abrié un (1) establecimientosEtnoeducativooficial, ubicadoa en la zonagtnica,
CentroEtnoeducativiN®20 ¢ Remedio2.

Para el 2021 contamos con 41 establecimientos oficiales y 61 no oficiales, para un total de 102
establecimientos educativos en el distrito de Riohacha.

Para la vigencia 2022 se abrié un establecimiento privado y permanecié los mismos establecimientos
oficiales de la vigencia anterior.
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SEDEEBEDUCATIVAS
SECTOR 2017 2018 2019 2020 2021 2022 Nov. 2023
Oficial Urbana 33 34 34 34 34 34 34
Oficial Rural 145 192 224 228 230 231 237
No oficial Urbana 52 59 62 64 63 64 71
Total 230 285 320 326 327 329 342

Fuente:SecretariaEducaciérDistrital Cobertura en cifras nov 2023

Parael 2019contabamoscon 320sedesque representaun incrementodel 11%conrelacional 2018.Se
dio aperturaa 32 sedesoficialesenla zonarural y 3 enla zonaurbanano oficial,tal comoseobservaen
latabla.

Parael 2020el incrementofue de 6 sedes,cuatro de ellasen la zonarural y dos establecimientosio
oficialesenlazonaurbana.

En el 2021 fue cerrada una cede no oficial en la zona urbana, lo que indica que para el 2021 pasamos de
326 sedes a 325 en agosidientras que en la zona rural presenciamos un incremento de 228 sedes a
230.

2.2.Cobertura en cifras nov 2023

Sedes Educativas
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Fuente: SecretariBducaciorDistrito
2.3. Matriculapor sector

MATRICULRORSECTOR

Sector 2019 2020 2021 2022 2023
Oficial 50.502 51.239 54.143 54.106 51.455
Contratada 1.906 2.166 2.260 2.801 4,778
Privada 9.946 10.039 8.636 9.973 11.185
Total 62.354 63.444 65.039 66.880 67.418

Fuente:SecretariaEducaciérDistrital Cobertura en cifras nov 2023

Parael 2019sereporté unamatriculade 62.354estudiantesde los cualesel 81%correspondal sector
oficialcon50.502alumnos,el 0.03%escontratadacon 1.906y 0.16%perteneciental sector no oficial.
Para el afio en mencién aumento de la matricula en 4,4% frente ahafediatamenteanterior, tal

comoseobservaenlatabla.

Paraelafio2020sereporté unamatriculade 63.444incrementandain 2%frente alavigencianterior.
En el 2021 el incremento corresponde a un 1,02% con referencia al afio inmediatamente anterior.
Pasamos de 63.4446%5.039 estudiantesla mayor variacion se presenta en el sector oficial, donde el

incremento se viene dando por los nifios venezolanos, mientras que el sector privado la matricula viene
disminuyendo.

99



Para la vigencia 2022 pasamosc#e039 866.880 estudiantes, presentando un incremento del 3%.

Para la vigencia 2023 pasamos de 66.880.418 estudiantepresentando un incremento de un 1% con
referencia al aflo inmediatamente anterior.

54,108

Oficial

51455

INTERNAL

Matricula por Sector
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Fuente: Cobertura en cifras nov 2023

MATRICULRORZONA

=)
=
=

Zona 2021 2022 2023
Urbano 38.860 40.905 41.633
Rural 26.179 25.975 25.785
Total 65.039 66.880 67.418

Fuente:SecretariaEducaciorDistrital Cobertura en cifras nov 2023

Para la vigencia 2022 hubo incremento notable en la zona urbana de 2045 estudiantes, pasando de
38.860 a 40.905mientras que en la zona rural notamos una disminucién de 204 estudiantes en

comparacion con la vigencia 2021.

Para el 2023 el aumento de la zona urbana es de 728 estudiantes, pasando de 40.905 a 41.633 y una

disminucién en la zona rural de 166tudiantes, pasando de 25.975 a 25.785.

Las tasas brutas de matricula muesttancambio radical a partir del censo 2018, donde hasta el afio
2017teniamoscoberturaspor debajo del 100%, pero a partir de los resultados del censo 2018, estas
coberturas superaron el 100%, lo que se explica en que el DANE redujo la poblacién en edad escolar (a
causa de la omision censal), pero el diststguié matriculando nifios y nifias por encima de estas
proyecciones poblacionales

Cobertura bruta en educacién 2018 74.0 Cgb_ertura bruta en educaciéon 2018 78.7
Total basica
Cobertura bruta en educacién 2019 1211 Cppertura bruta en educacién 2019 131.3
Total basica
Cobertura bruta en educacién 2020 122.0 Cf)b_ertura bruta en educaciéon 2020 129.9
Total basica
Cobertura bruta en educacién 2022 1205 Cppertura bruta en educacién 2022 126.6
Total basica
Cobertura neta en educacién 2018 66.5 Cppertura neta en educacion 2018 675
Total basica
Cobertura neta en educacién 2019 109.7 Cf)b_ertura neta en educacion 2019 1117
Total basica
Cobertura neta en educacién 2020 1119 Cgpertura neta en educacion 2020 113.1
Total basica
Cobertura neta emducacion 2022 110.3 Cppertura neta en educacion 2022 111.1
Total basica
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C(l)bert.ura bruta en educacion 2018 85.5 Cobgrtura bruta en educacion 2018 46.8
primaria media
C(.)bert.ura bruta en educacion 2019 135.8 Cobgrtura bruta ereducacion 2019 754
primaria media
C(_)bert_ura bruta en educacién 2020 136.8 Cobt_ertura bruta en educacién 2020 78.8
primaria media
C(l)bert.ura bruta en educacion 2022 1335 Cobgrtura bruta en educacion 2022 851
primaria media
C(.)bert.ura neta en educacion 2018 64.6 Cobgrtura neta en educacion 2018 224
primaria media
C(_)bert_ura neta en educacion 2019 106.3 Cob_ertura neta en educacion 2019 357
primaria media
C(l)bert.ura neta en educacion 2020 1078 Cobgrtura neta en educacion 2020 40.5
primaria media
C(_)bert_ura neta en educacion 2022 105.6 Cob(_ertura neta en educacion 2022 43.0
primaria media

Cobertura bruta en educacioén

Cobertura bruta en transicion 2018 68.5 : 2018 72.3
secundaria

Cobertura bruta en transicion 2019 112.9 Coberture_l bruta ereducacion 2019 124.9
secundaria

Cobertura bruta en transicion 2020 117.8 Cobertura} bruta en educacion 2020 122.9
secundaria

Cobertura bruta en transicion 2022 118.8 Coberturg bruta en educacion 2022 119.3
secundaria

Cobertura neta emransicion 2018 52.4 Cobertura_l neta en educacion 2018 47.0
secundaria

Cobertura neta en transiciéon 2019 85.7 Cobertura} MEE BN EIEAE 2019 81.2
secundaria

Cobertura neta en transicion | 2020 | 92.0 CORE MEi en CMEEEN | open | gpe
secundaria

Cobertura neta en transicion 2022 92.2 Coberture_l neta en educacion 2022 80.4
secundaria

Fuente: DNP Terrida

Cobertura bruta en educacién primaria Cobertura bruta en educacién secundaria
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FuenteDNP¢ Terridata

Cobertura bruta en educaciéon media Cobertura neta en educacion media
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Cobertura bruta en transicién Cobertura neta en transicion
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FuenteDNP- Terridata
DESERCICBSCOLAR

ANO Transicion Primaria Secundaria Media Total
2010 0,47% 5,26% 14,91% 18,56% 8,37%
2011 2,88% 6,67% 14,08% 8,93% 8,36%
2012 6,04% 5,54% 6,20% 14,33% 6,40%
2013 3,08% 4,63% 5,28% 5,47% 4,68%
2014 3,00% 4,53% 6,47% 4,09% 4,87%
2015 3,30% 2,81% 3,46% 1,64% 2,97%
2016 4,11% 3,26% 3,65% 1,95% 3,38%
2017 5,64% 3,04% 3,69% 2,75% 3,41%
2018 3,22% 3,13% 3,45% 2,03% 3,16%
2019 4,07% 2,86% 3,12% 2,11% 2,99%
2020 0,94% 0,34% 0,51% 1,22% 0,52%
2021 2,42% 2,53% 2,26% 1,82% 2,37%
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2022 | 314% 323% | 386% | 231% | 334%

Variacién2022
2021

0,72% 0,70% 1,60% 0,49% 0,97%

Fuente:SecretariaEducaciorDistrital Cobertura en cifras nov 2023

Tasa desercion escolar
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Fuente: DNP Terridata

Para el 2010 presentdbamos una tasa de desercion del 8,3juéose ha ido disminuyendo
paulatinamente, para el 2019 se disminuyé a 2,99%, con una variacié,iié6 frente alafio
inmediatamenteanterior.

Para el afio 2020 se logra cerrar la brecha con una disminucion de 0.52 % con referenciaSaa0a9.

el afio donde la secretaria de educacion disminuyo significativamente la tasa de desercion.

Desde la vigencia 2021, se ha venido presentando un aumento gradual, pasando del 2,37 al 3,34% para
la vigencia 2022. Como lo indica la siguiente grafica.

Desercion Oficial intra anual
1%
6%
5%
4%
3%
2% ——
1%

0%

2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021 2022

Fuente:secretariaEducacioérDistrital Cobertura en cifras nov 2023

MATRICULBEESTUDIANTENEXTRADAD
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GRADO 2 3 4 5 6 7 8 9 10 1 12 13 14 15 16 17 18 19 209+ TOTAL
Pre-Jardin 59 535 26 2 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 622
Jardin o Kinder 1 139 750 52 2 2 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 97
Transicion 0 2 3n 4674 565 97 14 2 8 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 5730
Primero 0 2 8 312 | 4450 | 154 | 570 63 | 6 | 238 | u 6 3 0 0 0 0 1 1 7220
Segundo 0 0 0 10 316 3461 1737 714 325 145 57 29 12 6 2 3 0 0 1 6.818
Tercero 0 0 0 2 6 3 2.852 1467 817 301 215 112 54 13 7 4 2 1 0 6.266
Cuarto 0 0 0 0 1 10 345 2593 | 1346 743 461 249 128 55 2 8 8 2 0 5971
Quinto 0 0 0 0 0 1 9 336 2333 | 1304 730 399 287 125 51 19 10 4 8 5611
Sexto 0 0 0 0 0 0 2 5 449 2104 | 1242 878 558 210 % 48 17 5 1 5.685
Septimo 0 0 0 0 0 1 0 0 8 609 1860 | 1110 47 2 195 82 31 10 17 5093
Octavo 0 0 0 0 0 0 0 0 3 16 544 1587 | 1049 651 307 114 43 20 18 4352
Noveno 0 0 0 0 0 0 0 0 0 3 2 544 1414 | 886 568 211 90 39 28 3803
Decimo 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 10 491 1270 820 384 125 37 27 3.164
Once 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 17 454 1216 659 320 106 52 2825
Otros grados 0 0 0 0 0 0 0 2 27 51 69 61 91 232 458 582 517 297 924 3311
Total 60 678 1.156 5112 | 5340 | 5419 5530 5282 | 5374 | 5389 | 5232 | 498 | 4851 | 438 | 3742 | 2114 | 1163 522 1.082 67.418

Grado Extra edad %Extra edad
Transicion 20 0,3%
Primero 294 4,1%
Segundo 580 8,5%
Tercero 799 12,8%
Cuarto 933 15,6%
Quinto 898 16,0%
Sexto 1.005 17,7%
Séptimo 758 14,9%
Octavo 502 11,5%
Noveno 368 9,7%
Decimo 189 6,0%
Once 158 5,6%
0°all° 6.504 10,4%

Fuente:secretariaEducaciorDistrital Cobertura en cifras nov 2023

El nimero de estudiantes matriculados en extra edad en la vigencia 2023 es de 6.504 estudiantes, que
equivale al 10, 4 % de la cobertura total.

La mayor poblacién donde concentramos estudiantes en extra extdeil el grado sexto con 1.005
estudiantesquerepresentael 17.7%comolo demuestralatabla.

MATRICULA POR GRADO

Grado 2021 2022 2023
Prejardin 190 473 622
Jardin 507 759 947
Transicion 5.198 5.783 5.730
Primero 6.518 6.975 7.220
Segundo 6.706 6.514 6.818
Tercero 6.090 6.411 6.266
Cuarto 5.804 5.863 5.971
Quinto 6.025 5.782 5.611
Sexto 5.559 5.956 5.685
Séptimo 5.471 5.018 5.093
Octavo 4,495 4,595 4.352
Noveno 4.010 3.952 3.803
Decimo 2.834 3.273 3.164
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Once 2.435 2.403 2.825
Otros grados 3.197 3.123 3.311
Total 65.039 66.880 67.418

Fuente:secretariaEducaciorDistrital Cobertura en cifras nov 2023

Para la vigencia 2023 pasamos de 66.880 a 67.418 estudiantes presentando un incremento de un 1% con
referencia al afo inmediatamente anterior, sbserva un aumento progresivo en todos los grados,
exceptuando el grado decimo que tuvimos una disminucion de 788 estudiantes, pasando 3.952 a 3.164
con relacion al afio inmediatamente anterior.

Matricula 2024 por pertenencia étnica

o . . | Afrodes No . Otros Total
Instituciéon educativa Wayuu | Arhuaco| Kogui Endiente| Aplica Wiwa Pueblos| General
CENT. EDUC. SIERRA NEVADA 234 1 7 355 59 76 1 733
CENTRO EDUCATIVO DEL CARIBf 79 0 0 544 18 0 1 642
CENTRO EDUCATD@BEHOLES 28 0 0 23 353 1 0 405
CENTREBTNOEDUCATIVO # 20 236 0 0 5 193 5 0 439
CENTRO ETNOEDUCATIVO #1 1032 0 0 114 0 0 1148
CENTRO ETNOEDUCATIVO #10 713 0 0 0 45 0 1 759
CENTRO ETNOEDUCATIVO #14 1130 0 0 28 674 4 0 1836
CENTRO ETNOEDUCATIVO #15 446 0 0 17 922 3 0 1388
CENTRE&TNOEDUCATIVO #16 545 0 0 0 43 0 0 588
CENTRO ETNOEDUCATIVO #17 331 0 0 156 0 1 490
CENTRO ETNOEDUCATIVO #19 84 0 0 15 214 3 1 317
CENTRO ETNOEDUCATIVO #4 199 0 0 0 99 0 0 298
CENTRO ETNOEDUCATIVO #8 526 0 0 95 0 0 623
CENTREGTNOEDUCATIVO NO. 21
ARALIA 139 0 0 1 23 0 0 163
CENTRO ETNOEDUCATIVO WIWA
SHENZHUWIMAKU 11 1 16 9 130 | 155 0 322
INSTITUCIOEDUCATIVA ALMIRAN
PADILLA 504 1 0 267 1916 1 5 2694
INSTITUCIOEDUCATIVA CENTRO
INTEGRACICROPULAR 201 0 0 88 2222 3 1 2515
INSTITUCIOEDUCATIVA CHBY 535 0 0 84 1010 1 3 1633
INSTITUCIOEDUCATIVA DENZIL
ESCOLAR 485 0 0 428 2349 | 24 2 3288
INSTITUCIOEDUCATIVA DIOCESA
SANTAMARIAGORETTI 64 0 0 46 1187 0 2 1299
INSTITUCIOEDUCATIVA DIVINA
PASTORA 426 0 0 29 1329 0 1 1785
INSTITUCIOEDUCATIVBCOLOGICA
EL CARMEN 126 0 0 254 1528 3 0 1911
INSTITUCIOEDUCATIVA EUSEBIO
SEPTIMIO MARI 247 0 0 195 1390 0 5 1837
INSTITUCIOEDUCATIVA EVARIST
ACOSTA DE MONGUI 233 0 0 191 285 0 0 709
INSTITUCIOEDUCATIVAELION
PINEDGRIOS 762 0 0 107 1070 3 3 1945
INSTITUCIOEDUCATIVA ISABEL
MARIAGUESTA 199 0 0 194 2043 6 1 2443
INSTITUCIOEDUCATIVAOSE
ANTONIO GALAN 215 0 0 106 1867 2 1 2191
INSTITUCIOEDUCATIVA LIVIO
REGINALDO FISGHIONE 359 0 0 340 2769 1 3 3472
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INSTITUCIOBDUCATIVA LUIS

ANTONIO ROBLES 599 0 1 541 273 0 0 1414
INSTITUCIOEDUCATIVINARIA

DORALIZA 327 0 0 69 1776 3 4 2179
INSTITUCIOBDUCATIVA SAN JUAN

BAUTISTA 157 0 0 23 399 0 0 579
INSTITUCIORDUCATIVRECNICA

AGROPECUARIA DE TOMARRAZ] 210 2 1 555 364 1 0 1143
INSTITUCIORTNODUCATIVA RURA

EUGENIA HERRERA DE MATITAS| 188 0 0 443 62 0 1 694
INSTITUCIORTNOEDUCATIVA #11| 614 0 0 25 544 6 1 1190
INSTITUCIORTNOEDUCATIVA #13| 968 0 0 40 0 1 1009
INSTITUCIOBTNOEDUCATIVA #3 | 623 0 0 103 0 0 729
INSTITUCIORTNOEDUCATIVA #7 | 837 0 0 47 601 11 0 1496
INSTITUCIORTNOEDUCATIVO #5

ANARALITO NUEVO 612 0 0 5 268 0 1 886
INSTITUCIORTNOEDUCATIVO #12| 1032 0 0 1 237 0 0 1270
INSTITUCIORTNOEDUCATIVO #2 | 534 1 0 20 603 0 1159
INSTITUCIORTNOEDUCATIVO #6

GUACHAQUERO 573 0 0 3 333 0 0 909
INSTITUCIORTNOEDUCATIVO #9

MARATURE 420 0 0 8 535 2 1 966
SAGRADA FAMILIA 77 0 23 673 3 1 777
Total general 17860 6 25 5098 | 30914| 328 42 54273

Fuente:SecretariaEducaciérDistrital Cobertura en cifras nov 2023

De la poblaciéon matriculada en 202332.91% era wayuu, el 0.01% arhuaco, el 0.868ii, el 9.39%
negro (a) o afrodescendiente, el 0.60% wiwa, el 0.08% otros pueblos indigenas y el 56.96% era poblacion

no étnica

2.4.Déficity superaviten la ratricula oficial

Al restar los nifios eaxtra edadde los nifios matriculados en el afio 2023 y compararlo con los nifios

proyectados por el DANE para la misma vigencia se obtiene el siguiente resultado:

: . Proyeccion P
Rangos edad Grados ST Extra edad HELTEE poblac?i)naIDANE Deflc@o-
bruta neta . superavit
por niveles
5 afios Transicion 5,730 20 5,710 4,849 -861
Primero 7,220 294 6,926 4,870 -2,056
5 Segundo 6,818 580 6,238 4,878 -1,360
6a10 afios 1ercerg 6,266 799 5,467 4,856 611
Cuarto 5,971 933 5,038 4,805 -233
Quinto 5,611 898 4,713 4,755 42
Sexto 5,685 1005 4,680 4,668 -12
11 a 14 afios Séptimo 5,093 758 4,335 4,562 227
Octavo 4,352 502 3,850 4,448 598
Noveno 3,803 368 3,435 4,322 887
15 a 16 afios Decimo 3,164 189 2,975 4,194 1,219
Once 2,825 158 2,667 4,073 1,406

En los rangos transicion y basica primaria (5 a 11 afios), el distrito matriéslaifios que los que
proyectas el DANEero en los gradosecundaria y media matricula 4.325 nifios memp® los que

Fuente:SecretariaEducaciérDistrital Cobertura en cifras nov 2023
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y media que en la basica primaria, esto pese a la alta omision censal del DANE.

MATRICULA POR GENERO

Genero
masculino femenino Total
27,168 27,178 54,346
MATRICULA DE NINOS VENEZOLANOS MATRICULA POR SECTOR
Sector 2018 2019 2020 2021 2022 2023
Oficial 369 3.083 5.116 6.692 7.405 7.159
Contratada 0 22 37 94 322 618
Privada 7 53 99 83 195 320
Total 376 3.158 5.252 6.869 7.922 8.097

Fuente:SecretariaEducaciorDistrital Cobertura en cifras nov 2023

Matricula por sector
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Como podemos observar en la gréfica y en el cuadro, la matricula tuvo su crecimiento exponencial desde
la vigencia 2018 pasando de 376 a 3.158 estudiante esto obedeciemndficalmigratorio que presento

la ciudad de Riohacha, lo que equivale a un incremento del 88%, mantenido luego un incremento
constante, para la vigencia 2023 ya se contaba con una matricula de 8.097 tal como lo indica la tabla,
teniendo un aumento de 175 estudige con referencia a la vigencia anterior, lo que equivale a un 2%

con relaion al afo inmediatamente anterior
2.5.Cobertura con centros educativos area rural y urbdha

2.5.1.Zona ruralzona urbana

31 https://geoportal.dane.gov.co/geovisores/sociedad/consuffaosise/
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2.5.2.Caracterizaciébn comunidades wayuu en cuanto al acceso y calidad de la educacion

Al georreferenciata ubicacionde los principales centros etnoeducativos, se observa que los mismos se
concentran hacia el casco urbano de Riohacha y sobre la red vial primaria, dejando el resto del territorio
solo con aulas satélite.

La Secretaria de Educacion hara un estudio paoedenarlas coberturas psigarantizar el derecho a la
educacién de toda la poblaxi en edad escolar.
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Fuente: Secretaria dPlaneaciorDistrito

En el periodo mayo a diciembre de 2023 el distrito caracterizo a las comunidades wayuu evaluando el
estado de acceso al agua, la educacion, atencion de la nifiez y acceso a alimentos en el marco de la
Sentencia B02 de 2017, obteniendo el siguiente resditeentemas educativos

Acceso a la educacion

573 comunidades (94.7%) manifestaron tener acceso a la educacién
12 comunidades (2.0%) manifestaron no tener acceso a la educacion
16 comunidades (2.6%) no permitieron la caracterizacion

4 comunidades (0.7%) estaba abandonadas

= =4 =4 =N

108



INTERNAL

Distancia a lasulasescolares

9 171 comunidades (25.3%) tienen acceso a la educacion en aulas que quedan en la misma
comunidad

1 64 comunidades (10.6%) tienen acceso a la educacion en aulas que quedan a menos de 1
kilometro

1 106comunidades (17.5%) tienen acceso a la educacion en aulas que quedan entre 1y 2
kilbmetros

1 232 comunidades (38.3%) tienen acceso a la educacion en aulas que quedan a mas de 2
kilbmetros

Estado de las instalaciones escolares

1 46 comunidades (7.6%gnian instalaciones adecuadas y en buen estado para desarrollar los
programas académicos

1 37 comunidades (6.1%) tenian instalaciones en regular estado para desarrollar los programas
académicos

1 110 comunidades (18.2nian instalaciones en mal estado para desarrollar los programas
académicos

1 392 comunidades (64.8%) no tenian instalaciars®lares en la misma comunidad

La mayoria de aulas satélite dispuestas en el territorisetmen condicionesbasicagpara desarrollar
procesos de aprendizaje, se trabajard de la mano del Ministerio de Educacién para mejorar la
infraestructura y en lo posible apostar por centros etnoeducativos con vocaciones agropecuaria, lo
anterior para apostar a la seguridad alimentaria.

Una apuesta fundamental eseorganizar el sistema educativo rural para garantizar una mejor
distribucion y cobertura de los centros etnoeducativos a nivel territorial, apostando por la creacion
centros educativos vocacionales con énfasis en ciencias agropecuarias, artes y eficioscyon para

el empleo.

2.6. estrategias de acceso y permanencia

2.6.1.Transporteescolar

La problematica del transporte se define a partir de que la mayoria de los nifios, nifias y jovenes tiende
a desertar debido a problemas de zonas dispersas y que sus padres pertenecen a poblaciones bastantes
diferenciales que no tienen como suministrarlesoedios de transporte que necesita el nifio para llevar

a cabo sus actividades educativas, trayendo como consecuencia un rendimiento académico que se

encuentra en niveles sumamente bajos

Beneficiarios Transporte escolar

ANOS BENEFICIARIOS
2021 4.554
2022 4.723
*2023 4.249

Fuente:SecretariaEducaciérDistrital Cobertura en cifras nov 2023

Para la vigencia 2021 se atendieron 4.554 estudianmt@siteniendo la misma cobertura del 2020, para
la vigencia 2022 obtuvimos un aumento en la cobertura de nifios atendidos de 169 estudiantes y para la
vigencia 2023 se disminuy0 la atencién de los nifios pasando de 4.723 a 4.249 estudiantes, disminuyendo
en 47 estudiantes.
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Para la fecha no se tiene un estudio de insuficiencia que refleje la necesidad real de transporte escolar
en las tres zonas que se vienen atendiendo

2.6.2.Programa dealimentacionescolar

A continuacién,se enuncias aspectos relevantes frente al desarrollo evolutivo del sub proceso C.02.03
Programa de alimentacién y transporte escolar durante las vigencias 2023, en torno al cumplimiento de
sentencia 1302.

Cumplimiento de la sentencia3D2 de 2017se ha garantizado la atencién del 100% de la poblacion
estudiantil en la zona étnica de los Establecimientos Etnoeducativos del Distrito de Riohacha, con la
estrategia de alimentacion escolar

Vigencia Estudiantes matripylados en e| Estudiantes beneficiarios del Cobertura del PAE

sector oficial PAE
2021 53.764 40.524 75.4%
2022 54.367 41.438 76.2%
2023 53.694 40.590 75.6%

Fuente:SecretariaEducaciérDistrital Cobertura en cifras nov 2023
PAE VIGENCIA 2022
COMPLEMENTO ALMUERZO
ZONA SEDES AM/PM JORNADA UNICA TOTAL CUPOS
ETNICA 189 18.253 0 18253
RURAL 43 4478 2.102 6.580
URBANA 32 11.508 4572 16.080
TOTAL 264 34.239 6.674 40913
Fuente:SecretariaEducaciorDistrital Cobertura en cifras nov 2023
PAE VIGENCIA 2023
COMPLEMENTO ALMUERZO
ZONA SEDES AM/PM JORNADA UNICA TOTAL CUPOS

ETNICA 188 18.261 0 18.261
RURAL 42 4.514 2.102 6.616
URBANA 32 11.725 4572 16.297
TOTAL 262 34.500 6.674 41174

Para la vigencia 2023 s¢endieron a 41.174 titulares de derechos aumentando en si 261 estudiantes
con relacion a la vigencia inmediatamente anterior, cabe destacar que fueron atendidas dos sedes

menos.

Fuente:SecretariaEducaciorDistrital Cobertura en cifras nov 2023

2.7.Nifios con necesidades educativas especiales

Relacion de numero daifios atendidos durante la vigencia 262023

VisualBaja Trastorno Otra AT
SECTOR Visién (\:/|sual del Espectro LB S sl CUT Mdltiple | Discapacid Leng~ua 65
; eguera . | de Down sefias
Irreversible Autista ad )
colombiano
2020 OFICIAL 18 22 671 2 28 18 14
2020 NO OFICIAL 3 12 48 0 5 2 1
2020 TOTAL 21 5 34 719 2 33 20 15
2021 OFICIAL 7 10 21 679 0 28 9 13
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2021 NO OFICIAL 0 4 16 42 0 3 1 1
2021 TOTAL 7 14 37 721 0 31 10 14
2022 OFICIAL 12 12 33 604 0 34 3 19
2022 NO OFICIAL 2 2 33 54 0 2 2 1
2022 TOTAL 14 14 66 658 0 36 5 20
2023 OFICIAL 10 11 42 546 0 37 1 17
2023 NO OFICIAL 2 3 59 56 0 3 1 2
2023 TOTAL 12 14 101 0 0 40 2 19
Fuente:SecretariaEducaciorDistrital Cobertura en cifras nov 2023
Auditiva-Lengua - . . P MK
SECTOR T, Auditiva- | Sordocegu Fls_l_ca Enanism| Sistémic Mental-_ Permanente
colombiano Castellano| era Movilidad o] a Psicosocial| de Vozy
Habla
2020 OFICIAL 14 16 0 14 1 15 94 34
2020 NO OFICIAL 1 0 0 2 0 0 11 4
2020 TOTAL 15 16 0 16 1 15 105 38
20210FICIAL 13 12 1 15 0 7 90 17
2021 NO OFICIAL 1 0 0 4 0 0 12 3
2021 TOTAL 14 12 1 19 0 7 102 20
2022 OFICIAL 19 13 0 19 0 4 85 7
2022 NO OFICIAL 1 1 0 8 0 0 16 2
2022 TOTAL 20 14 0 27 0 4 101 9
2023 OFICIAL 17 10 0 16 0 1 83 5
2023 NO OFICIAL 2 1 0 8 0 0 26 4
2023 TOTAL 19 11 0 24 0 1 109 9

Fuente: Secretari&ducaciérDistrital Cobertura en cifras nov 2023

2.8. Alfabetismo poblacién 15 afios y mas

El censo 2018 identificé que el 10.83% de la poblaciérsaimaleer y escribir,concentrandose
especialmenteen poblacién de origen étnico

Sabe leer y escribir

Casos %
Si 138 038 87,86%
No 17 015 10,83%
No informa 2064 1,31%
Total 157 117 100,00%

Fuente: DANE Censo 2018

111



INTERNAL

44001 - RIOHACHA
Todas las clases

® Leyenda - Sectores -

Personas que Si saben leer y escribir
Unidad - %

[ B

B s1s%-78.6%
45.9%-61.8%
27.0 % - 45.9%

0%-27.9%

Transparencia del mapa
0% 1 100%

2.9. Tasa de repitencia del sector oficial en educacién basica y media (Desde transicion hasja once

Tasa de transito inmediato a la educacién superior 2019 40.5
Tasa de desercion int@nual del sector oficial eeducacion basica y media (Desde transicion hasta or| 2018 3.2
Tasa de desercién int@nual del sector oficial en educacién basica y media (Desde transicién hasta 2019 3.0
Tasa de desercion int@nual del sector oficial en educacién basicagdia (Desde transiciéon hasta oncg 2020 0.5
Tasa de repitencia del sector oficial en educacion basica y media (Desde transicion hasta once) 2018 4.5
Tasa de repitencia del sector oficial en educacién basica y media (Desde transiciéon hasta once) 2019 3.5
Tasa de repitencia del sector oficial en educacion basica y media (Desde transicion hasta once) 2020 8.2

Fuerte: DANE @rridata

Tasa de repitencia del sector oficial en educacion
basica y media (Desde transicion hasta once)

2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021 2022

FuenteDNP- Terridata

2.10. Pruebas Saber

Puntaje promedio Pruebas Saber-IMlatematicas 2018 45.8
Puntajepromedio Pruebas Saber 1Matematicas 2019 46.7
Puntaje promedio Pruebas Saber-INlatematicas 2020 48.4
Puntaje promedio Pruebas Saber-INlatematicas 2021 46.8
Puntaje promedio Pruebas Saber-INlatematicas 2022 46.2
Puntaje promedid’ruebas Saber 11 ectura critica 2018 49.0
Puntaje promedio Pruebas Saber-lectura critica 2019 49.1
Puntaje promedio Pruebas Saber-llectura critica 2020 49.8
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Puntaje promedio Pruebas Saber-llectura critica 2021 49.9

Puntajepromedio Pruebas Saber 11ectura critica 2022 49.0
Fuente: DANE Terridata

Puntaje promedio Pruebas Saber 11 - Puntaje promedio Pruebas Saber 11 - Lectura
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3. Qultura y creatividad, elementos para fortalecer la identidad social

El Distrito de Riohacha se distingue como un vibrante cecuttural, donde la diversidad étnica y
multiculturalidad se entrelazan para crear un rico tapiz de expresiones artisticas y tradiciones arraigadas.
Desde las milenarias culturas indigenas, decididas a preservar sus lenguas y cosmovisiones, hasta las
didspaas afrodescendientes y regionales, empefiadas en mantener vivas sus historias y folclores, cada
grupo étnico aporta su legado al desarrollo creativo de la ciudad.

Riohacha surgi6 a raiz de un poblamiento en el territorio a orillas del rio Rancheria en el afio de 1545, es
por tanto uno de los poblados urbanos mas antiguos del continente. En el devenir histérico de la ciudad
ha pasado por procesos de invasiones, quem@da ciudad, movimientos migratorios y bonanzas
economicas, lo que ha ocasionado que hoy en dia sea un crisol cultural y de historia con un valor
excepcional.

Esta amalgama de identidades y patrimonios culturales se convierte en el motor que impulsa una amplia
gama de manifestaciones artisticas y culturales en el Distrito de Riohacha. Reflejando la diversidad
pluriétnica de su composicion, las expresiones calag dan testimonio de procesos histéricos y
sincréticos que se entrelazan para formar la identidad Unica del Distrito Especial, Turistico y Cultural de
Riohacha. No obstante, esta rigueza cultural también trae consigo desafios que exigen un enfoque
diferencial. Cada comunidad reclama su reconocimiento y participacién en la vida cultural del distrito, lo
gue implica la necesidad de crear espacios y agendas inclusivas que celebren la diversidad, promuevan
la unidad en la pluralidad y apoyen actividades pesgtas por la comunidad.

En la actualidad el Distrito de Riohacha, es principalmente un punto de transito hacia otros sitios de
interés turistico del departamento, se convierte en un sitio de paso obligado debido a la conectividad
aérea a través del aeropuerto Almirante Padillan @ creacion de las areas de desarrollo creativo se
pretende potenciar el turismo cultural en la ciudad, generar experiencias significativas en torno a la
naturaleza, el mary la playa, y sobre todo explotar los lugares cargados de la historia deté\Paidilla

& a9f bSINRE w2ofSaés NRBRSIR2& LR2NItI YIF3IAlL RS 12
por la alegre melodia de un acordedn o musica del Caribe insular, para convertirlos en atractivos ideales
para los turistas.

Dentro de la programacion cultural del Distrito se destacan eventos emblematicos como el Carnaval de
Riohacha, el mas antiguo de nuestro pais, y la Fiesta Patronal de la Virgen de los Remedios, asi como
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conmemoraciones de hitos historicos. A estos se suman importantes eventos de trayectoria promovidos
por la sociedad civil como los festivales Francisco El Hombre, del Bolero, La Pajard, del Marisco en
Camarones, el Internacional de Cuenteros Akuentajultirdrante de Danza Juacar, el Encuentro
Internacional de Teatro Multicultural Teatrizate y las fiestas de los corregimientos. Asi mismo, la
intervencion cultural realizada por la administracion distrital, ha permitido que la ciudad se adorne de
atractives culturales, que con el paso del tiempo han empezado a tener un valor para los habitantes de
la ciudad. Monumentos con el de La Identidad, El pedazo de Acordedn, El Palabrero, El del Milagro del
14 de mayo, La estatua del Almirante Padilla, los embaresi@l baile del Pilon etc. Han empezado a
ganar en popularidad y pueden convertirse en patrimonio cultural para las presentes y futuras
generaciones. Requieren de un proceso de restauracion y/o mantenimiento para que sigan siendo el
atractivo de visitante que vienen a conocer nuestra historia y cultura.

La vision de desarrollo para Riohacha en 10 afios es que se convierta en un Distrito Creativo y
diferenciado en propuestas de valor que atraigan visitantes en la busqueda de una oferta cultural basada
en nuestra multiculturalidad y nuestro patrimonio matdre inmaterial. Adicionalmente la apuesta ira
enfocada a la construccién de oportunidades de vida para los habitantes del territorio y en procura de la
conservacion natural y cultural. Riohacha sera en suma un espacio geogréfico articulador de actividades
funcionales y productivas que propendan por la inclusion y el respeto como valores fundamentales.

Partiendo del reconocimiento de la condicién de Colombia como pais pluriétnico y multicultural, diverso
en las manifestaciones y sentidos que los pueblos construyen sobre la identidad, la memoria y sus
tradiciones, la administracién distrital en estrechamunicacién con la ciudadania, impulsara y
estimulara las manifestaciones, procesos, proyectos y actividades que contribuyan al reconocimiento y
respeto de la diversidad y la valoracion del patrimonio cultural.

3.1. Eventos culturales mas relevantes
9 Carnaval de Riohacha

El Carnaval de Riohacha, es uno de los eventosantégios del caribe colombiano, se erige como un
monumento viviente a la diversidad cultural y la creatividad humana de Riohacha. Cada afio, esta
celebracién trascendental convoca a miles de personas para sumergirse en un torbellino de tradiciones
ancestrabs y expresiones artisticas Unicas. Desde las emblematicas danzas de El Pilon Riohachero y los
enigmaticos Embarradores, que evocan la historia y las leyendas de la region, hasta el vibrante
despliegue de creatividad en el Bando de Brito y la explosiditrde en la Cumbiamba en la Ceiba de

la calle ancha, el Carnaval es un espectaculo que despierta todos los sentidos.

Los disfraces tradicionales de Animas, Capuchones, Negritos, Mascaritas, Macos, animas y Gallinazos no
solo son prendas coloridas, sino simbolos de identidad cultural y testimonios vivientes de la historia local.
Cada uno de estos personajes encarna unaatiga rica en significado, transmitida de generacion en
generacion, y cobra vida en las calles de Riohacha durante los dias de carnaval. La musica, pulsante y
contagiosa, fluye por las venas de la ciudad. En el Carnaval de Riohacha, la comunidadrse eomli
epicentro de una experiencia Unica, donde la diversidad se celebra y las fronteras culturales se
difuminan. Es un momento de encuentro, de intercambio y de celebracion de la riqueza cultural que
define a este territorio. Es el evento donde todas culturas, las artes y los saberes de nuestro territorio

se funden en su méaxima expresion.

i Festival Francisco El Hombre
El Festival Francisco el hombre que tuvo sus inicios en el afio 2009, nace de la necesidad de que la capital
Guajira contara con un evento para mostrar al mundo la cuna de los mas grandes artistas vallenatos que

hoy en dia representan el folclor por todanelindo. El festival atesora el hito legendario que tiene como
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La historia afroguajira cuenta la batalla de este juglar con el mismisimo diablo, en dénde lo reto con
melodias que salian de su acordedn y que haciarcespfierfeccionadas de la misma, sin embargo, no
pudo vencer sino hasta el momento que le toco el credo al revés.

El Festival Francisco el Hombre es el escenario en el que se expresa la que sin duda es la principal
manifestacién cultural de La Guajira: la muasica vallenata. La trascendencia del festival, su calidad de
realizacién y montaje, su accesibilidad gratuitaapk mayoria de su publico, han generado un gran
sentido de pertenencia en Riohacha y, por esa via, mucha cohesion e inclusién social. Hoy por hoy es
considerado uno de los principales proyectos de ciudad en el Distrito Turistico y Cultural de Riohacha.

1 Fiesta de La Vieja Mello

En esta fiesta conmemorativa leghacheros y guajirosecuerdan el milagro de la gen de los
Remedios, que ocurrido el dia 14 de mayo de 1663, donde la furia de las aguas del mar caribe amenazé
con destruir a Riohacha. En esos momentos los fieles realizaron una procesiéon con la imagen de la Virgen
de los Remedios con la intencion de cairta furia del mar. La corona de la Virgen se cae al mar, y a
partir de este momento, se detiene la tempestad y las aguas del embravecido mar vuelven a su curso
normal.Es por esta razén que cada 2 de febrero Riohacheros, y Guajiros se retnen en la plaza de Padilla
para honrar estos hechos con actos religiosos y un conjunto de actividades culturales y artisticas.

3.2. Servicios bibliotecarios

La Alcaldia Distrital de Riohacha, a través de la Direccién de Cultura, gestiongéfier26lL3 ante el
Ministerio de Cultura y la Biblioteca Nacional la construccién de una biblioteca publica para Riohacha en
la Comuna 10, construida en el Parque de la Vida. Esta biblioteca complementa la oferta de servicios de
consulta, disfrute, animacignpromocion lectora de la ciudad y extiende esta oferta a un sector marginal
por primera vez. La Biblioteca Publica de Rioha€lmnuna 10, se ha convertido en escenario ideal para

la lectura de todo tipo de textos, incluso audiovisuales; un espacimati encuentro de ciudadanos y
comunidades en torno a la cultura, la ciencia, la educacion, el divertimento y el intercambio universal de
conocimiento.

3.3. Procesos culturales

En sinergia con los planes de desarrollo naciodepartamental, en el distrito de Riohacha se ha venido
desarrollando el programa de formacion artistica y cultural, Unidades Locales de Cultura, el cual se
institucionaliz6 a través del Acuerdo municipal Nimero 021 del afio 2003, el objeto central diatixni

fue la de crear y mantener durante todo el afio una oferta permanente de formacion artistica y cultural
y crear espacios para el entretenimiento y los encuentros comunitarios dirigido a la poblacion mas
vulnerable del municipio de Riohacha, traslada a las comunidades toda la logistica e instructores
necesarios para cumplir con lo ordenado. Este programa se ha venido implementando en comunas y
corregimientos del distrito de Riohacha, se han desarrollado actividades de capacitacion artistica no
formal en comunas y corregimientos en las areas de musica, danza, artes plasticas, teatro y literatura,
con el fin de generar espacio de convivencia y participacion, a las nuevas generaciones y de oferta, para
el aprovechamiento del tiempo libre, como inclusisocial a las comunidades menos favorecidas con
instructores idéneos en las diferentes aéreas artisticas.

El programa Unidades Locales de Cultura fue pensado para satisfacer la demanda e inclusién artistica 'y
cultural de la poblacién urbana y rural menos favorecida del municipio de Riohacha. La propuesta
contempla la apertura de espacios para el reencuentmwuitario, para el dialogo intergeneracional,

para el reconocimiento y reconstruccion del tejido social fracturado, para el aprovechamiento del tiempo
libre y para brindar escenarios de participacion artistica y cultural a nifios, jévenes y adultosen los q
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descubran y desarrollen sus potencialidades. Los procesos culturales gran impacto para el sector cultural
son desarrollados por la sociedad civil, debido a que se realizan durante todo el afio a diferencia del
programa Unidades Locales de Cultura, ambiagiivas no cuentan con los recursos necesarios para su
ejecucion, pero es necesario que Unidades locales de cultura se pueda desarrollar o efectuar desde las
organizaciones de la sociedad civil con el objetivo de potencializar los procesos y conegiker obt
mejores resultados.

3.4. Creacion artistica y cultural

La creacion artistica y cultural en el Distrito de Riohacha es un proceso vibrante y diverso que refleja la
riqueza cultural del territorio. En este contexto, la creacion artistica y cultural se manifiesta a través de
una variedad de expresiones, desde temdiciones ancestrales de los pueblos indigenas y/o con
asentamiento en el distrito, hasta las influencias contemporaneas de la vida urbana. Una caracteristica
distintiva de la creacién artistica y cultural en Riohacha es su arraigo en las tradicaates yoen el
patrimonio cultural. ElI Carnaval de Riohacha, por ejemplo, es una celebraciébn emblemética que
representa la fusion de influencias indigenas, africanas y espafiolas, y que se ha convertido en un simbolo
de identidad cultural para la comunidafidemas, la creacion artistica y cultural en Riohacha se nutre de

la diversidad étnica y cultural de la region. La presencia de comunidades indigenas, afrodescendientes y
mestizas enriquece el panorama cultural, dando lugar a una amplia gama de expresitsiesas y
culturales que reflejan la pluralidad y la diversidad de la sociedad riohachera, sin embargo, requiere de
un fortalecimiento en su capacidad de gestién y propuestas de valor que garanticen su estabilidad
economica. En el Distrito se requiengglementar un Programa Distrital de estimulos a la creacion que
permita generar productos y servicios culturales cuyo valor sea apreciado por la comunidad. Dentro del
proceso creativo se encuentra la oferta de las organizaciones culturales de danza, teésicaartes
plasticas, gastronomia local y lo que ofrece nuestra Obra maestra del Patrimonio Oral e inmaterial El
Carnaval de Riohacha.

3.5. Produccidn, Distribucién, Circulacion y Audiencias

Actualmente, el Distrito cuenta con una amplia gama de productos y servicios culturales de alta calidad,
reconocidos incluso por el Ministerio de las Culturas, las Artes y los Saberes, que ha demostrado ser uno
de los principales impulsores de estos biepegrvicios. Sin embargo, a pesar de este reconocimiento,
persisten desafios en cuanto a la circulacion y distribucion de estos productos culturales en el Distrito.
Aunque las audiencias locales son importantes, no necesariamente son las que generanatoayor
economico para el ecosistema cultural. Por lo tanto, es crucial fortalecer los mecanismos de circulacién
y distribucién para alcanzar un mayor alcance e impacto tanto a nivel local como nacional e internacional.

Para abordar esta situacion, es necesario implementar estrategias que faciliten la circulaciéon de los
productos culturales, tales como la creacion de redes de distribucion eficientes, la promocion de alianzas
estratégicas con otros actores del sector crdtuy la utilizacion de tecnologias de informacion y
comunicacion para ampliar el alcance de los productos culturales. Ademas, es fundamental fomentar la
formacion y capacitacion en gestion cultural para fortalecer las capacidades de los agentes culturales
locales en el ambito de la distribucion y circulacion de sus productos y servicios.

3.6. Fomentar y apoyar el acceso a bienes y servicios culturales

El objetivo primordial es asegurar que todos los ciudadanos del Distrito tengan garantizado su derecho
a participar plenamente en la vida cultural. Esto implica proporcionar oportunidades para acceder a
diversas expresiones artisticas, participar en etcge y difusion de practicas culturales propias, asi
como familiarizarse e involucrarse en otras formas de expresion, todo ello en consonancia con sus
intereses y aspiraciones individuales. Para alcanzar este proposito, se implementaran las siguientes
acciones: Creacion y/o adecuacion de Espacios culturales accesibles y acogedores en puntos estratégicos
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el Distrito, que brinden a los ciudadanos la oportunidad de participar en actividades artisticas y culturales
de manera activa y significativa. Fomento de la Participacion Ciudadana activa en la planificacion,
organizacion y desarrollo de actividades cidtas, garantizando asi que las iniciativas respondan a las
necesidades e intereses de los ciudadanos. Acceso a Recursos y oportunidades de capacitacion para que
los ciudadanos puedan desarrollar sus habilidades artisticas y culturales, asi como pateedpre p
acceder a herramientas y conocimientos que les permitan participar de manera mas activa en la vida
cultural del Distrito. Promocién de la Inclusién de grupos marginados o vulnerables, garantizando que
tengan igualdad de acceso a los bienes y sesviitiurales y que se reconozca y valore su contribucion

a la diversidad cultural del Distrito.

3.7. Apoyar la innovacion, la creacién y el emprendimiento

La innovacion, la creacién y el emprendimiento en el &mbito cultural como un componente fundamental
para el desarrollo local. A través del fortalecimiento de proyectos culturales sostenibles y el respaldo a
iniciativas de creacién, circulacion y mejoraloke servicios y productos culturales, se aspira a mejorar

las oportunidades y los ingresos para el sector cultural. En este sentido, el plan contemplara estrategias
de apoyo dirigidas a: Apoyar a emprendedores culturales a través de programas de ingubacién
asesoramiento empresarial y capacitacion en gestion, con el fin de fortalecer sus capacidades para la
creacion y consolidacion de proyectos culturales sostenibles. Facilitar el acceso a fuentes de
financiamiento para proyectos culturales, mediante larpozion de créditos condonables, fondos de
inversion y programas de financiamiento colectivo, con el objetivo de impulsar la materializaciéon de
iniciativas innovadoras en el &mbito cultural. Promover la creacién de espacios de colaboracién y trabajo
en red entre agentes culturales, instituciones académicas, entidades gubernamentales y el sector
privado, con el propésito de favorecer el intercambio de conocimientos, recursos y oportunidades para
el desarrollo de proyectos culturales innovadores. Apoyar lastigacion y el desarrollo de nuevas
practicas, tecnologias y modelos de negocio en el &mbito cultural, con el fin de fomentar la creatividad,
la diversificacion y la sostenibilidad del sector cultural. promover la articulacion del sector cultural con
otros sectores econémicos, como el turismo, la tecnologia y el comercio, para potenciar el impacto
econdmico y social de la industria cultural en el desarrollo local.

3.8. Fortalecer la institucionalidad cultural y la participacion ciudadana

Para fortalecer la institucionalidad cultural y fomentar la participacion ciudadana, es crucial abordar la
baja credibilidad en las instituciones culturales y promover un ambiente de confianza y transparencia, se
llevaran a cabo acciones especificas quamicen y posicionen el sector cultural en el territorio. Estas
acciones incluirdn: Fortalecer las instancias de participacion cultural con el propdsito de liderar,
promover, y aprobar planes, presupuestos, proyectos y politicas publicas relacionadaswaiturd, las

artes y los saberes. Implementar programas destinados a fortalecer las capacidades técnicas y
administrativas del sector cultural en diferentes niveles (técnico, tecndlogo, profesional, posgrado, etc),
asegurando asi el respaldo adecuadasgdrocesos artisticos y culturales. Esto puede incluir capacitacion

en gestién cultural, administracién financiera, planificacién estratégica y otras areas relevantes.
Promover dinamizacion de consejos de cultura, que funcionen como espacios de padticgiadadana

y dialogo entre el sector cultural, las autoridades locales y la comunidad en general. Este consejo se
encargara de impulsar politicas culturales inclusivas y representativas para la poblacion del territorio, asi
como de canalizar recursos apoyos hacia iniciativas culturales locales. Ofrecerdn programas de
formacion y capacitacion dirigidos a creadores y gestores culturales en diferentes niveles educativos
formales, con el objetivo de mejorar sus habilidades en gestion cultural, formuldeigmoyectos y
acceso a diferentes fuentes de financiacion. Esto permitira que los actores del sector cultural puedan
desarrollar proyectos mas sélidos y sostenibles incluyendo, asi como ampliar sus oportunidades de
financiamiento y colaboracion. Crear3acretaria de Cultura Distrital para el Fomento y Gestion de la
Gobernanza Cultural.
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3.9. Infraestructura cultural

Al declarar el Centro Historico de Riohacha aregeshrrollo creativpse abren oportunidades para el
desarrollo econémico de la zona en torno a las industrias culturales. Si bien es cierto que en la actualidad
contamos con una oferta de servicios culturales, es importante asociarlos a los bienes de interés cultural,
los cuales se convertirdn desde su contenido histérico y patrimonial en un valor agregado para los
turistas. Riohacha es una ciudad con mas de 470 afios de historia, los cuales se ven reflejados en
edificaciones antiguas, calles angostas, fuertes que ayudaammpatriotas a defender la ciudad de los
invasores y hasta la presencia divina se ve reflejada en monasterio de los Hermanos Capuchinos y Vieja
Mello. Pese a todo lo anterior el distrito no cuentas con una infraestructura cultural apta y acorde a los
requerimientos necesarios para la promocion y divulgacion de los proceso o productos culturales, es por
ello que se hace necesario: La preservacion, Creacion, dotacion y adecuacion de espacios culturales en
comunas y corregimientos. Creacién de espacios pgreoimocion y circulacién de las artes, las culturas

y los saberes en el marco de un programa de turismo cultural para el fortalecimiento de la memoria.

Patrimonio material inmobiliario

Para conservar las edificaciones patrimoniales privadas en Riohacha, se pueden implementar diversas
acciones concretas. Estas incluyen la creacién de incentivos fiscales, como exenciones de impuestos o0
reducciones en las tarifas, para los propietarios mgaicen trabajos de restauracion y mantenimiento.
Asimismo, se pueden ofrecer subvenciones y subsidios para ayudar a financiar los costos de restauracion,
junto con programas de asesoramiento técnico y capacitacion gratuita sobre las mejores practicas de
conservacion. Ademas, se podrian establecer colaboraciones con escuelas de artes y oficios para
desarrollar programas de formacion especificos, que capaciten a estudiantes y trabajadores en técnicas
de restauracion y conservacion adaptadas a las partidaldes del patrimonio arquitecténico local.
Establecer acuerdos de conservacién entre propietarios y autoridades locales, asi como promover
campafias de sensibilizacion y reconocimientos publicos para aquellos que contribuyan notablemente a
la preservaciordel patrimonio, son medidas adicionales que pueden fortalecer la proteccién del rico
legado arquitecténico y cultural de la ciudad.

EVENTOS DE IMPACTO CULTURAL

EVENTO Estado Responsable
Corporacion Carnaval de Riohac
a/ hw/ ! wL¢é¢ & adza vy
Carnaval de Riohacha/ycaldia Distrital
de Riohacha.

Fiestas culturales y Religiosas de la Vir ACTIVO Didcesis de Riohacha, Alcaldia Distrital
de Los RemediosVieja Mello Riohacha

Corporacién  Francisco EI Homb

Carnaval de Riohacha ACTIVO

Festival Francisco el Hombre ACTIVO AlcaldiaDistrital de Riohacha

Cumpleafios de Riohacha ACTIVO Alcaldia Distrital de Riohacha

Festival de Cuenteros Akuentajui ACTIVO Corporacion tradicion y cultura

Festival internacional del Bolero ACTIVO FL_Jndamon raices, Alcaldia Distrital
Riohacha

3.10. Politica publica de libertad religiosa y culto

En Riohacha se desarrollan diferentes manifestaciones religiosas tanto occidentales como las de los
pueblos étnicos. El distrito garantiza la libertad religiosa en el marco del respeto y libertad de cultos.
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3.11 Agentes culturale¥

Riohacha tiene registrad@30 agente culturales, de losales 716 tienedentificadoel sector cultural
al que pertenecen:

Registros por Area

Musica

Gestion Cuitural | 205
arca | ' -
Attes visuales | R o
Cine y Audiovisuales || NN =
sudiovisual [N 2=
Medios Digitales [N 35
Teatro [N 2%
Literatura y Editorial [N 23%
PC| asociado a espacios ... - 2.2%
A ctos festivos y ludicos - 1,76
cestion [ 1.7
Artes escénicas - 1,5
Artesanias - 1,0
Fonografica - 1,56
Turism oy Patrimaniao C... - 1,5
Biblictecas [ 1.3
Juegos y deportestradici... . 0,8%

o
[
I

E

05 1 2

Jio
Porcentaje de Registros

Sudistribuciénpor sexo, pertenenciétnica edad yotras variable®s la siguiente:

32 Soy culturenttps://soycultura.mincultura.gov.co/#/paginal/caracterizacion
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Sexo al Nacer

0484

54,1%

®Hombre
45,45 )

@ Mujer

@5in Asignar

Grupo Etnico

®Ningln grupo étnico

Discapacidad

31028%
@ Ninguna

@ No sabe/Mo responde

@ Discapacidad fisica

@ Discapacidad visual

® Discapacidad auditiva

@ Discapacidad cognitiva (int...
® Discapacidad mental (psic...

® Discapacidad miltiple

93,61%

Grupo Poblacional

-
5088 41,08%
10486
- 3

28673

@ Ninguno

@ Mujer
Mo sabe/Mo responde

@ Vvictima del conflicto arma..
LGETI

® Campesino

@ EBarrismo Sodal

Registros por Rango de Edad

18,43%
®Megro(a), mulato(a), afrod...
®Indigena
®Mo sabe / Mo responde
®Raizal del Archipiélago de...
@ Gitano(a) o Rrom

400
]
&
]
= 200 18.43%

11.20%
7.71%

18- 28 afios 29.- 39afios 40 - 50afos 51 - 60 afios

Régimen Pensional

8,525

1145%
@ Ninguno

@®Fondo privado
12,98%

67,056

Régimen Salud

4%

27,86% @ Contributivo

@ Ninguno
@ Especial

62,34%

Mo sabe/Mo responde

@ prima Media (Colpensione...

@ 5ubsidiado (SISBEN)

Mo sabe/No responde

60%
o
=
a
2
ams
-
2
£
H
H
o
20% &
=
1.80% *

LEE= 0,485 024% 0,12% 0,12%
=3
61- 70 afios 71- 80 afios Mo sabe/Mo 91 -100afios  Mayor de 100 afios
responde
Tiene RUT

0,386

@5
[ _J\[s}
No sabe/No
responde
5891%

Tipo de Afiliacion Contributivo y Especial

| 50

® Cctizante

®Eeneficiario

55,02%
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4. Deporte yrecreacion

La vocacién deportiva del distrito no ha sido desarrollada, dado que no se han seguido procesos
sostenidos de practica deportiva por la falta de incentivos y promocién de la actiegadtiva en sus
diferentes formas. Se puede sefialar que el Distrito cuenta con pocas escuelas de formacion y que desde
el sector publico existe insuficiente apoyo al deporte social comunitario y al desarrollo de los juegos
tradicionales indigenas. Segunglanteado en las mesas de trabajo y concertacion para la produccion
del presente plan de desarrollo, lo anterior se presenta debido a la poca coordinacion entre la oferta del
distrito en materia deportiva y la del Ministerio del Deporte, lo que impdtsibijjue se fomente el
desarrollo de deportistas de alto rendimiento en la ciudad, toda vez que no se cuenta con los escenarios
necesarios para fortalecer sus habilidades, como tampoco se fomenta la practica del deporte
paralimpico.

Ante este contexto, las comunidades que hacen parte del sector solicitan que se construyan canchas y
escenarios deportivos, y que a la vez que se desarrollen escuelas de formacion deportiva, asi como
mantenimiento de eventos deportivos como los juegos itihales wayuu y los juegos comunales. De

la misma forma, solicitan sean construidas ciclorrutas y se desarrollen ciclovias. Existen proyectos para
adelantar deportes nauticos y competencias deportivas que aprovechen los espacios de playa, mary rio.
Entre estos deportes se propone el kitesurf, el voleibol playa y el canotaje.

En forma general, los escenarios deportivos del Distrito exigen adelantar un proceso de mantenimiento
de infraestructura para poder desarrollar de una buena manera las diferentes disciplinas deportivas. Se
demanda igualmente la apropiacion de recursos feracuperacion y mantenimiento de los principales
parques y de zonas de esparcimiento, entre estos:

4.1. Inventario y estado de la infraestructura deportiva y recreativa del municipio
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Los tipos y nUmero de escenarios deportivos en la zona rural del Distrito de Riohacha, son:
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4.2. Plan estratégico del sector

W Mejorar la infraestructura deportiva y recreativa existente en un 12%, para fomentar la

participacién en actividades culturales, deportivas y recreativas que contribuyan al
enriquecimiento personal y social de los ciudadanos.

w Generar un programa deualificaciénde instructores deportivos para el fortalecimiento de
las diferentes disciplinas deportivas.

w Fortalecer los procesos administrativos para incentivar las capacidades deportivas y
fomentar un estilo de vida saludable.

w Aumentar y gestionar el esfuerzo participativo en la parte deportiva de todas las
comunidades existentes en el distrito, como los son afrocolombianos, indigenas wayuu,
wiwa, kogui y amuaco yasifomentar el deporte y mejorar la salud de todos los habitantes.

w Reconocer de manera masiva los clubes y escuelas deportivas que se credistatoglara
gue se puedan organizar estrategias para fortalecerlos y fomentar el deporte
organizadamente.

W Crear la politicmublica permitira yortalecerael reconocimientadel deporte, la recreacion
y la actividad fisica y el aprovechamiento del tiempo libre como elementos fundamentales
en la transformacion del tejido social y la Paz en Colombia, como también: A. Contribuye a
la generacién de empleo y el desarrollo econ@mic
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5. Inclusién social y reconciliacion:

5.1. Nifios, nifiasy adolescentes

5.1.1. Marco normativo

En materia de atencion integral a nifios, nifias y adolescentes.

T
1

Ley 1878 de 2018nero9) por la cual se modifican algunos articulos de la Ley 1028@&

por la cual se expide el cédigo de la Infancia y la Adolescencia, y se dictan otras disposiciones.
La Ley 1098 del 200&fine como sujetos titulares de derechos a todas las personas menores
de 18 afios, entiéndase por nifio o nifia a las personas entre los 0 a los 12 afios y por adolescente
a las personas entre 12 y 18 afios.

Politica Nacional de Infancia y Adolescenciadas las nifias, todos los nifios y los adolescentes
desde los 6 hasta los 18 afios son los sujetos de la atencion del estado.

La Convencién sobre los Derechos del Nifio (198J)ne como nifio a toda persona hasta los

18 afios.

Acuerdo 015 det nH O X GLR2NJ YSRA2 RSt piblizpara 1a Saramti® 2 LIG |
promocion, prevencion, atencion, proteccidon y restablecimiento de los derechos de la familia
como institucion fundamental de la sociedad en el distrito de Riohgadhauajira y se dictan
20Nl & RA&ALRAAOA2YS&é®

Politica publica de infancia y adolescencia del Distrito de Riohacha

T

La nueva politica de infancia y adolescencia del Distrito de Riohacha esta en tramites para ser
presentada y socializada ante el Honorable Concejo del Distrital.

En materia de atencién integral a jévenes distrito de Riohacha

1

=a =9

Ley 2231 del 1 de julio de 202Ror la cual se establece la Politica de Estado 'SACUDETE' para el
desarrollo de la juventud y la continuidad del curso de vida de los jovenes y se dictan otras
disposiciones

Ley 375 de Julio 4 de 199%or la cual se crea la ley de la juventud y se dictan otras

disposiciones

Sentencia 662/12 - Revisidn constitucional del Proyecto de Ley Estatutaria No. 169/11 Senado
cb2d® namnkmm /tYEFENF dat 2N YSRA2 RS fF Odzrf &S
RAOUIY 20GN} & RAALIZAAOAZ2YSac D

Sentencia €84/17 - Revision constitucional del proyecto de ley estatutaria No. 27/15 Senado

¢cb2d MdpMkmMp /FYENIZT aLBR2N tF OdzZat aS Y2RAFAO!L

RAalLI2aAOA2ySat¢

Decreto 688 de 2021 Apoyo para la generacion de empleo de jovenes dentro de la Estrategia
Sacudete.

Ley 1014 de 2006=omento a la Cultura del Emprendimiento. Con 10 objetivos béasicos establece
promocion de los jévenes emprendedores y sus organizaciones en Colombia.

Ley 1429 de 2010rormalizacién y Generacion de Empleo.

Ley 1014 de 201G-omento a La Cultura: establece objetivos basicos para la promocién de los
jovenes emprendedores y sus organizaciones en Colombia.

Ley 1622 del 29 de abril de 201Bey Estatutaria de Ciudadania Juvern@uyo objeto es
"Establecer el marco institucional para garantizar a todos los y las jévenes el ejercicio pleno de
la ciudadania juvenil en los &mbitos, civil o personal, social y publico.
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1 Ley 1757 de 201%statuto de la Participacion Democratica: establece disposiciones en materia
de promocién y proteccion del derecho a la participacion democratica.

1 Resoluciéon No. 400 del 08 de agosto de 20Por medio de la cual se crea el Comité de
Seguimiento al Estatuto de Ciudadania Juvenil.

1 Ley 1885 del 1 de marzo de 2Q18or la cual se modifica la ley estatutaria 1622 de 2013. por

medio de cual se expide el Estatuto de Ciudadania Juvenil.

Directiva Presidencial N° 1 202@inculacion y Contratacion de Jovenes entre 18 y 28 afios.

Decreto 2365 de 2019Por el cual se modifica el Reglamentario Unico del Sector de Funcién

Publica (Decreto 1083 de 2015), en lo relacionado con el ingreso de los jovenes al servicio publico

= =

1 Documento CONPES 404®acto Colombia con las Juventudes: Estrategia para fortalecer el
desarrollo integral de los Jévenes.

f PROYECTO DE ACUERDO No. 046 DE 2023J2 NJ YSRA 2 RSt (#ditaparad S I R2
la garantia, promocidn, prevencion, atencidn, proteccion y restablecimiento de los derechos de
la familia como institucion fundamental de la sociedad en el distrito de Riolgdalguajira y se
RAOQOGUIY 20GN)} & RA&ALIZaAAOA2YyS&a¢ D

5.1.2.Situacion actual

De acuerdo con las proyecciones del Censo 2018, la poblacion de primera infancia, infancia,
adolescencia y juventud para el afio 2024 es la siguiente:

Tabla 1. Primera infancia, infancia, adolescencia y juventud 2024

Ciclo vital Hombres % Mujeres % Total %
primera infancia (65 afios), 14.526 20.3% 14.129 19.8% 28.655 20.1%
infancia (6- 11 afios), 14.617 20.5% 14.291 20.0% | 28.908 | 20.2%
adolescencia (128 afios), 15.210 21.3% 14.988 21.0% | 30.198 21.2%
juventud (14- 26 afios) 27.117 37.9% 27.882 39.1% | 54.999 | 38.5%
TOTAL 71.470 71.290 142.760

Fuente DANE

En 2024Riohacha tiene 57,563 menores de 12 afios: 28,420 nifias (49.4%) y 29,143 nifios (50.6%). Los
menores de 12 afios representan el 25.4% de la poblacion total de Riohacha en 2024.

los adolescentes son las personas que tienen de 12 a 17 afios de edad. En 2024 Riohacha tiene 26,177

adolescentes: 12,965 mujeres (49.5%) y 13,212 hombres (50.5%). Los adolescentes representan el 11.5%
de la poblacién total de Riohacha en 2024.
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PIRAMIDE PRIMERA INFANCIA, INFANCIA,
ADOLESCENCIAY JUVENTUD 2024
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La piramide poblacional esta porcentuada de la siguiente manera: primera infancia 11.1%, para infancia
10,89%, adolescencia 10,03%, juventud 26,89%, adulto 33,04% (DNP 2023).

Gréfico 1. Distribucion porcentual poblacion distrito de Riohacha

primera infancia
infancia
adolescencia
juventud

adulto

Fuente: DNP 2023.

5.1.3.Primera infancia:
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Corresponde a la poblacién entre 0 y 5 afios, considerada a sowerla etapa de vida mas critica y de
mayor riesgo en el ciclo vital.

En este ciclo de edad es donde mas golpea la morbimortalidad por causas asociadas a la desnutricion,
gue es uno de los mayores problemas gue afecta a nuestra nifiez, seguido de patologias como EDA e IRA
como segundo y tercer detonantes en enfermedad y maiert nuestros nifios.

La Encuesta Nacional de Situacién Nutricional ENSIN 2015 evalio la inseguridad alimentaria,
identificando que esta llegaba al 69.3% en La Guajira, pero en comunidades indigenas identificé que esta
cifra llegaba al 77%, siendo este valor un promedio natidmaue permite inferir que en La Guajira

debe ser mas alto aun, en razén por la geogréafica y clima de la regién y los efectos del cambio climatico
y la alta tasa de pobreza monetaria.

Aunque este tema se analiza con mayor profundidad eragitulosalud del presente plan, se destaca
gue en 2023 se identificaron 864 casos de nifios con desnutricion aguda moderada y severa en menores
de 5 afios, de los cuales 520 eran indigenas.

Los temas de mayor importancia para este grupo de edad son la situacion de desnutricion aguda y
cronica, asi como la mortalidad perinatal y neonatal, de la cual se registran 134 casos: 109 de nifios
colombianos y 25 correspondientes a poblacion migrantgusenformacion de la Secretaria de Salud
Distrital de Riohacha. De la misma manera, se deben mejorar las acciones de prevencién de riesgos
vinculados a la Infeccion Respiratoria Aguda (IRA) y Enfermedad Diarreica Aguda (EDA), (Alcaldia
Municipal de Riohdwa 2020).

Al comparar la tasa mortalidad por desnutricién en el Distrito de Riohacha y la nacion, se puede observar
gue el distrito se encuentra por encima del pais, el comportamiento es irregular con una tendencia al
aumento, pasando de 31,4 muertes en el afio 200B8a tasa de 62,9 muertes por cada 100.000 menores

de 5 afos para el afio 2.020, siendo la tasa del afio 2019; (105,1) la mas alta en el periodo analizado, Para
el afio 2.019 la cifra de mortalidad por desnutricién en el Distrito de Riohacha, alcanza eVataydel

periodo analizado con una tasa de 105,1 muertes por 100.000 menores de cinco afios en relacién a 62,9
muertes en el afio 2.020. Cabe anotar que la informacion elaborada a partir de las fuentes oficiales de
consulta concerniente a la mortalidad mmalizé con corte al afio 2020.

Se resalta que las muertes por esta causa en 2020 llegaron a 47 casos y a 2023 se redujo a solo 9 casos,
gue sigue siendo muy alta, pero se logré una reduccion del 81%

Los casos de muerte por EDA en 2019 fueron de 41 casos y se redujo en 2023 a solo 3 casos (reduccion
93%) y muerte por IRA en 2019 fue de 48 casos y se redujo a 2023 a solo 10 casos (reduccion 79%).

Los eventos de bajo peso al nacer que en 2019 lleg6 a 544 casos, en 2023 baj6 a solo 11, lograndose una
reduccion del 98%.

Numero de nifios, nifias y mujeres gestantes con educacion inicial en el marco de la atencién integral
a la primera infancia

En el Distrito de Riohacha para el afio 2020 tenia registrados 18.445 denifildgsy mujeres gestantes

con educacion inicial en el marco de la atencion integral a la primera infancia un numero bajo esto tiene
gue ver con la pandemia Covit®; mientras que para el 2021 aumento al 21.039 y para 2022 con corte
junio continuo en acceso a 24.812 este Ultimo un accenso significativo con respecto al primer afio
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En temas del cuidado de la primera infancia, el censo 2018 indic6é que en 2018 el 53.5% de los nifios
asistian a hogar comunitario, jardin, Centro de desarrollo infantil o colegio y el 41.2% permanecieron con
sus padres en el hogar.

Donde o con quién permanece la mayor parte del tiempo entre semana

Ningun
. Negro(a), No
e T Afrodescendientg ol gtr:i?:g informa e
Asiste a un hogar comunitario, jardi g5 60.5% 50.0% 53.7% 0.5%| 53.5%
Centro dedesarrollo infantil o colegi
Con su padre o madre en la viviend  43.2% 33.9% 50.0% 40.8% 41.9% 41.2%
Con su padre o madre en el trabajo 0.7% 0.4%| 0.0%) 0.6%| 7.3%| 0.7%
En_ la vivienda don_de vive el nifio al 1.2% 25%  0.0% 3206 0.0% 2.3%
cuidado de un pariente
Al cuidado de un pariente o de otra 0.2% 0.7% 0.0% 06% 05% 0.4%
persona en otro lugar
En la vivienda, solo 0.8% 1.8%| 0.0% 1.0%| 0.0% 1.0%
No informa 0.9% 0.2%| 0.0% 0.1%| 49.7% 0.9%
Total 100.0% 100.0%4 100.0% 100.0% 100.0% 100.0%

Fuente: DANE Censo 2018

A nivel de pertenencia étnica, entre los 3 principales grupos indigenas el cuidado del nifio menor de 5
afios se report6 asi en los resultados del Censo

Doénde o con quien permanece la mayor parte del tiempo entre semana

- . . Negro(a)
Pueblo indigena de pertenencia Wayuu Wiwa o
9 P y Afrodescendientg
Asiste a un hogar comunitario, jardin, centro de desarrollo infantil o co 53.1% 51.9% 60.5%
Con su padre madre en la vivienda 43.4% 40.5% 33.9%
Con su padre o madre en el trabajo 0.7% 1.2% 0.4%
En la vnflenda dpnde vive _e! nifio al cuidado _de un p_alrlente 0 una pers 0.6% 4.3% 1.7%
de 18 afios 0 mas, en la vivienda (donde reside el nifio (a))
En lavivienda d~0nde vive e_I nifo al cuidado d_e un paﬂente 0 una persd 0.4% 1.2% 0.8%
menor de 18 afios, en la vivienda (donde reside el nifio (a))
Al cuidado de un pariente o de otra persona en otro lugar 0.2% 0.2% 0.7%
En la vivienda, solo 0.8% 0.0% 1.8%
No informa 0.8% 0.7% 0.2%
Total 100.0% 100.0% 100.0%

Fuente: DANE Censo 2018

En el periodo mayo a diciembre de 2023 el distrito caracterizo a las comunidades wayuu evaluando el
estado de acceso al agua, la educacion, atencion de la nidezego a alimentos en el marco de la
Sentencia B02 de 2017, obteniendo el siguiente resultado en el cuidado de la primera infancia:

En la caracterizacién de comunidades indigenas wayuu del 2023 que realiz6 el distrito, 108 comunidades
de las 617 identificadas manifestaron no recibir atencion del ICBF.

1 264 comunidades wayuu (45.2%) no contaban con Unidades Comunitarias de Atgd€ién

1 320 comunidades wayuu (54.8%) no contaban con Unidades Comunitarias de Atebi&idn
pero de estas 147 comunidades (25%) recibian atencion en una UCA de otra comunidad ubicada
a menos de 1 km, y 66 comunidades (11.3%) recibian el servicio a mas de 2 km.
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I 108 comunidades wayuu (18.5%) manifestaron no recibir atencion del ICBF

* CON UCAS
+ SIN UCAS

Construccion propia

Mas del 98% de IBICAS estan en mal estado, no cumplen con los requerimientos minimos para el
cuidado de la primera infancia ni para la atencién alimentarias

5.1.4.Infancia:

Correspondiente al ciclo vital de los 6 a 11 afios. En este grupo etario se evidienitagiones respecto

al acceso a la educacién basica primaria, ademas se pueden verificar casos de desercion escolar, y se
presentan condiciones de desnutricion debido a las limitaciones de las familias, especialmente en la zona
rural y poblacién indigesa Un estudio realizado mediante micro focalizacion por ICBF y el
Departamento de La Guajira estimé que la desnutricion crénica podria estar alrededor del 55% de la
poblacién infantil.

Existe baja oferta para el desarrollo creativo y recreativo de los nifios y, por el contrario, se observan
casos de trabajo infantil y ocupaciones no dignas, con participacion de nifios y nifias de poblacion
migrante.

El trabajo infantil es un fendmeno que preocupa a la sociedad actual, en tanto actda en detrimento de
uno delos grupos més vulnerables de la poblacion. Dentro de sus principales consecuencias, ademas de
ser un claro impedimento para que las nifias, los nifios y los adolescentes satisfagan sus necesidades de
educacion, recreacion, sano esparcimiento, entre otrespgesume que la vinculacion temprana al
trabajo tiene repercusiones negativas en la salud fisica y mental de los menores y, a futuro, en la
poblacién adulta. Asimismo, al presentarse en los afios en los cuales se construyen las bases de la
formacion, el tabajo infantil y juvenil obstaculiza la formacién académica e intelectual, incidiendo
negativamente en los ingresos posteriores al empleo, deteriorando las reservas de capital humano y
aumentando las brechas de pobreza.
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El 45% de la poblacién de Colombia vive por debajo del umbral de la pobreza. Aunque el pais posee
mucha riqueza, esta repartida de forma desigual. Estas condiciones se ven agravadas por los continuos
conflictos armados y los frecuentes desastres naturaléss que el pais se enfrenta, Las victimas mas
vulnerables de esta pobreza opresiva son los numerosos nifios sin hogar, abandonados a dormir en las
OrtftSa RS 3aANIryRSa OAdzRIFIRSa aAiAy NBFdAA2 yA | @&dzRl X
de la necesidad de generacion de ingresos. En su informe mas reciente, el DANE evidencia que un 40,1%
de los nifios y niflas que trabajan lo hacen como parte de una actividad familiar, lo cual es consiste con

el hecho de que un 46,3% se desempefia como urtt@th R2 NJ &AYy NBYdzySN} OAsyé s
AYOARSYOALlF RSt GNYole2 AyFlLyidAat asS RS0S Sy odsSyl
los demas miembros del hogar, lo que puede también relacionarse con altas tasas de desempleo e
informalid R¢ RI RIF flFa O2yRAOA2y Sa NUzNI £ Sa RSt RAAGNADQ
indice es de 11%, explicado por una mayor incidencia de las actividades agricolas en las cuales los nifios
y niflas, y en general toda la unidad familiar, consétuya fuerza de trabajo para la generacién de
ingresos en esta actividad. De hecho, casi la mitad del trabajo infantil (45,6%) se desempefia en esta

F OGAGARIRE FSOGFYR2 | LIo6flFOAsy NHNIf RS OSNBRI
indigena (Wayuu).

El porcentaje de nifios y nifias entre 6 a 11 afios afiliados al SGSSS en el afio 2020 superaba el 100% de
cobertura de afiliacién, sin embargo; para los afios 2021 y 2022 la cobertura de afiliaciéon fue de 74% y
83% respectivamente, teniendo como base la pablasegun DANE

En el Distrito de Riohacha el comportamiento de la Tasa de exdmenes médicos legales por presunto
delito sexual contra nifios y nifias de 6 a 11 afios; fueron: Presentaron un incremento en su
comportamiento cerrado el afio 2020 con una tasa 130,71 represemaddregistro de 35 casos , para

el afio 2021 éxito un incremento de 38,8 lo cualefkejé en el aumento de la tasa en un 169,51, cerrado

con 46 casos registrado para la vigencia del 2022 el comportamiento de los indicadores fue a la baja
mostrado decrecimiento positivo del 75, 01 reflejado en una taza de 94,50, cerrado la vigencia con 27
case.

Observacion una mayor taza de exdmenes médico legales por presunto delito sexual contra nifios y nifias
de 6 a 11 afios para la vigencia 2021 y una reduccidn significativa para el 2022.

El articulo 188 del Codigo de la Infancia y de la Adolescencia sefiala que las personas en el SRPA (Sistema
de responsabilidad penal para Adolescentes) no pueden ser sometidas a ningun tipo de aislamiento o
cualquier medida de caracter similar de contenidiisciplinario, independientemente de la
denominacion a la que se acuda para ello, por ser medidas que se consideran tratos o penas crueles,
inhumanas y degradantes, que atentan contra su salud fisica y mental.

Sistema de Responsabilidad Penal para Adolescei88%A El Cddigo de la Infancia y la Adolescencia
aS3Ftl 1jdzS aSt {AaidSYlFr RS wSalLRyaloAftARIFIR tSylIlFf |
procedimientos, autoridades judiciales especialagmyg entes administrativos que rigen e intervienen en

la investigacion y juzgamiento de delitos cometidos por personas que tengan entre catorce (14) y
dieciocho (18) 32a& |t Y2YSyid2 RS Oavi®i$RIASENKSRKSY LB A B
conductas punibles realizadas por personas mayores de catorce afios (14) y que no hayan cumplido los
dieciocho (18) afios de edad, dan lugar a responsabilidad penal y civil, conforme a las normas
consagradas en la preséit [.S @ ¢

A pesar de los avances legislativos del pais, que establecen las obligaciones para las diferentes entidades
del Estado en relacién con el acompafiamiento y apoyo a las familias para que puedan garantizar el
desarrollo integral de la nifiez en los diferentesitorios, las familias continGan viviendo situaciones de
inequidad, exclusion y pobreza. La violencia generalizada, el conflicto armado, la pandemia, la crisis
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migratoria y climatica estan conduciendo a situaciones de maltrato intrafamiliar, abuso y pérdida del
cuidado parental de las nifias y los nifios.

La pobreza de los hogares afecta de manera desproporcionada a nifias, nifios y adolescentes, pues existe
una relacion directa entre pobreza y vulneracion de derechos de nifias, nifios y adolescentes. El 52% de

los hogares gque entran a programas de proteccideld CBF son pobres extremos, los cuales no cuentan

con un ingreso suficiente para tener una alimentacién basica. El 88% de los hogares con nifias, nifios y

adolescentes en PARD o en el SRPA estan en situacion de pobreza multidimensional y sus principales
privaciones son empleo formal (84,2%), logro educativo (82,1%), rezago escolar (80,8%), desempleo de

larga duracion (73%) y aseguramiento en salud (6335%)

La delincuencia juvenil es un problema con diferentes facetas. Se trata de un problema social, en cuanto
gue representa un fracaso de la sociedad en la educacién de sus nuevos miembros, ademas de constituir
un riesgo que atenta contra el estado de derechbrespeto de las instituciones, las reglas para la
convivencia pacifica y la seguridad de los ciudadanos. Es un problema econdmico, cuando los
comportamientos delictivos atentan contra el patrimonio y la propiedad privada o cuando promueven
una economidasada en negocios ilicitos como el narcotrafico, el secuestro, el robo de autopartes, la
pirateria, el fraude y el chantaje.

Hoy parte de la inseguridad generada por la delincuencia juvenil es porque existen casos de menores
gue por ser abandonados, tener alguna necesidad basica o encontrarse en suma pobreza, cometen actos
delictivos que son originados por una necesidad humaima sp considera delincuencial, ademas la
forma de socializarse hace glees jévenes se integreen grupos organizados al margen de la ley.

Ademas de la pobreza, nifios y nias separados de sus familias por negligencia, violencia (maltrato y
abuso sexual), discapacidad y adiccion. Las nifias y los nifios que han perdido el cuidado parental
temporal o permanente y viven en un entorno institucional dentro del sistema de proteccien
residencias escolares corren riesgos que pueden afectar su desarrollo individual integral y el sentido de
pertenencia a una familia (Lumos, 2019). De hecho, para septiembre de 2022 se encontraban 15.682
nifios y nifias en modalidades de cuidado resaal de corte institucional (ICBF, 2022).

Las nifias y nifios que se encuentran en esta situacion sufren la separacién de sus familias y viven un
aislamiento de la sociedad; esto quiere decir que estan creciendo sin vinculos afectivos seguros, sin el
sentido de pertenencia a una familia, que esue ¢gs garantiza una seguridad ontolégica, y sin mayores
posibilidades de lograr un desarrollo integral 6ptimo que les permita el desarrollo pleno 1 Apartados:
Nifiez YA, Nota de politica publica #2 Entornos protectores para la nifiez, gran reto para &olombi
Bogoté. Fuente: Instituto Colombiano de Bienestar Familiar (2020). Lineamiento Técnico Administrativo
Modalidad Mi Familia. Version 2.0 11 2. La nifiez debe ser protegida de todo tipo de violencia 2.1. Las
violencias contra la nifiez y sus causas se debatrarrestar. Para la Organizacion Panamericana para

la Salud, (OPS, 2016), las nifias, los nifios y los adolescentes son victimas, principalmente, de seis tipos
de violencia que ocurren segun la etapa del desarrollo en la que se encuentran, y son B&s que
relacionan a continuacion:

1 El maltratg que se relaciona con la violencia fisica, sexual y sicolégica, también incluye el descuido
a los lactantes, los nifios y los adolescentes de sus potencialidades (Lumos, 2019). Diversas
investigaciones revelan que los principales efectos negativos dstitaidionalizacion son (Lumos,
2019): pueden sufrir dafios fisicos y psicolégicos de por vida, no hay un buen desarrollo sin la
interaccién uno a uno con el padre o la madre, y hay estudios que demuestran el impacto negativo
de la institucionalizacion en @ésarrollo cerebral. En algunos casos se puede dar retraso intelectual
y fisico.

33|CBF, 2020, citado en Nifiez YA, 2021
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E Laintimidacion o bullyings el comportamiento agresivo, no deseado, que se lleva a cabo en contra
de los nifios y nifias y que tiene como consecuencia el dafio fisico, psicolégico o social. Este suele
presentarse, la mayoria de las veces, en las Escuelas, y por internet.

E La violencia juvenise concentra en las personas de 10 a 29 afios, ocurre con mayor frecuencia en
los entornos de barrios y comunidades entre conocidos o desconocidas, incluye la agresion fisica
con armas (como armas de fuego y armas blancas) o sin armas y puede impliokniziavde
pandillas.

E La violencia de pareja o violencia en el noviazge refiere a la violencia perpetrada por un
compafiero intimo o excompafiero. Aunque los hombres también pueden ser victimas, este tipo de
violencia afecta desproporcionadamente mas a las mujeres. Ocurre generalmente contra las
adolescentes dentro de mainionios precoces y forzados.

E Laviolencia sexuale refiere al contacto sexual no consensuado realizado o intentado; acoso sexual;
actos de trata sexual; y explotacién por internet.

F Laviolencia emocional o psiquigeser testigo de violencia incluye restringir los movimientos de un
nifio o una nifia, denigrarlos, ridiculizarlos, amenazarlos e intimidarlos, al igual que la discriminacion,
el rechazo y otras formas no fisicas de tratamiento hostil.

Trabajo Infantil

Concepto IV-2022
Tasa de Trabajo Infantil (TTI) 1.1
Tasa de Trabajo Infantil Ampliada por Trabajo Doméstico no remunerado (TTIAD) 6.9
Tasa de Trabajo Infantil Ampliada por Trabajo Doméstico y de Cuidadmnoerado (TTIADC) 9.6
Poblacién total 155
Poblacién de 5 a 17 afios 42
Poblacién de 5 a 17 afios que trabaja 0
Poblacién de 5 a 17 afios que no trabaja y realiza trabajo doméstico no remunerado en su ho 2
15 horas 0 mas
Poblacién de 5 a 1afos que no trabaja y realiza trabajo doméstico y de cuidado no remunerag 4
su hogar por 15 horas o mas

Fuente: DANE 2022
5.1.5.Adolescencia:

Este grupo etario (328 afnos) se ve afectado por tendencias que indican incremento en casos de
drogadiccion, delincuencia juvenil, embarazo en adolescentes y profundizacién del conflicto social. Se
demanda del sector salud garantizar servicios de salud amigables para adolescentes, con orientaciéon
profesional y social. Del mismo modo, se requierdizanesfuerzos adicionales para la prevencion de
suicidios y de actos que atenten contra la integridad fisica.

La atencién adecuada e integral durante el desarrollo adolescente es vital para ellos, sus familias,
comunidades y el pais. Debe ser, como en la primera infancia, una prioridad nacional, con la participacion
de todos los sectores y abarcar a todos loslese

Es necesario crear un ambiente digno, protector y potenciador para apoyar el desarrollo de las y los
adolescentes, que lewinden oportunidades en su educacion, formacion en valores y un proyecto de
vida; asi como espacios de recreacion, expresion y participacion, formacion técnica en oficios y
emprendimiento.
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Uno de los temas que se debe seguir trabajando es el embarazo en adolescentes, con un alto porcentaje
en el Distrito de Riohacha y que es sumamente importante el aporte que los mismos adolescentes deben
hacer con relacion a esta situacion en las diferenmtssituciones educativas y en la comunidad en
general.

En el afio 2018 fueron amparados por el Sistema de Responsabilidad Penal para Adolescentes (SRPA) 31
adolescentes. Por lo tanto, se hace necesario reducir el numero de adolescentes infractores y
contraventores.

En el afio 2020 se aprendieron 104 adolescentes, de los cuales 68 casos de adolescentes fueron juzgados
y 4 trasladados, en temas de responsabilidad penal segun la Policia de Infancia y Adolescencia, un gran
namero de estos provenientes de Venezuela, paue se prioriza la necesidad de trabajar y buscar una
solucién pronta, que logre garantizar los derechos de cada uno de estos adolescentes y llevar a cabo los
procesos bajo los términos que dictamina la ley para menores de edad. Actualmente los adetescent
procesados deben ser remitidos a departamentos como Cérdoba, Santander o Bolivar, debido a que La
Guajira no cuenta con centros Internamiento Especializado para surtir la fase de sancion. A los
adolescentes venezolanos, se les debe cumplir con todagala@sitias de derecho igual que a los
colombianos.

Para el afio 2021 se atendieron 124 menores infractores de los cuales se les brindo traslado y las medidas
indicada por nuestro sistema de responsabilidad penal de medida de aseguramiento se realizaron a 54
adolescentes, cabe indicar que unos de los fagtdeeriesgo que también propician el aumento de estas
conductas son los diversos paros armados existen en el pais ademas de las consecuencias generadas por
la emergencia sanitaria , estas cifras de menores atendido por temas de responsabilidad penal son
variables y depende de diversos factomscioeconémicoy de ordenpulblicoen nuestro territorio en

las dltimos tres afios el comportamiento ha sido en aumento.

En el Distrito de Riohacha la tasa de examenes médicos legales por presunto delito sexual contra
adolescentes para el afio 2020 fue de 54 casos que corresponde a la tasa 231.89 esto s& diboen

de pandemia y fue el mas bajo; mientras que para el afio 2021 fue de 66 casos que corregpoade a
tasa de 280.33 lo que muestra un aumento significativo para entonces aun habia aislamiento y
finalmente para el afio 2022 se presentaron 59 examenes medico legales realizados.

En el Distrito de Riohacha el comportamiento de Tasa de violencia intrafamiliar en adolescentes (12 a 17
afios); fueron:

9 10 casos para la vigencia 2020
1 9 casos para la vigencia 2021
1 8 casos para la vigencia 2022.

Siendo el afio 2020 en afio de mayor nimero de casos y tasa de Tasa de violencia intrafamiliar en
adolescentes (12 a 17 afios), correspondiente a 42,94.

En materia de infancia y adolescencia, los ODS establecen las prioridades a 2030 mediante metas e
indicadores consignados en el documento CONPES 3918 del 15 de marzo del 2048 qémfasis en:
superar la pobreza que afecta a las nifias, nifios y adolescentes, poner fin a todas las formas de
malnutricion mediante la seguridad alimentaria, garantizar educacion inclusiva, equitativa y de calidad
eliminado las disparidades de géngrasegurando el acceso igualitario para las personas vulnerables,
incluidas aquellas con discapacidad y los pueblos indigenas; la igualdad entre géneros

y el empoderamiento a las mujeres y las nifias con la eliminacion de todas las formas de violencia contra
ellas, incluida l@xplotacion sexuala adopcion de medidas eficaces para erradicar el trabajo
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forzoso y eliminar las peores formas del trabajo infantil, proporcionar acceso universal a zonas verdes y
espacios publicos seguros, inclusivos y accesibles y poner fin al maltrato y, en general, a todas las formas
de violencia contra las nifias, nifios ybkscentes.

El fenbmeno migratorio, que anteriormente no tenia mayor incidencia en las politicas publicas, hoy debe
ser considerado teniendo en cuenta la recepcidn de poblaciones migrantes que incluyen nifias, nifios y
adolescentes. La atencion a estas poblaciones skegdandiendo de su situacién en términos de salud,
nutricion e incluso de acceso a vacunacion

Desde esta 6ptica, la PolitiEastrital delnfancia y Adolescencia requiere de acciones orientadas a esta
poblaciéon tomando como referencia su ubicacién geografica, asi mismo debe tenerse en cuenta la
comision cultural siendo este un distripduriétnico.

La infancia y adolescencia en Riohacha estan influenciadas por su ubicacién geogréfica, clima y cultura,
asi como por los recursos y oportunidades disponibles en la regiéon Los nifios y nifias en Riohacha suelen
crecer en familias numerosas y cercanas, ddadamilia extensa tiene una gran importancia. La religion

catélica es predominante en la ciudad, y muchos nifios y nifias reciben educacion religiosa en la escuela.

Es importante destacar que en Riohacha y en la region de La Guajira se presentan problemas sociales
como el trabajo infantil, la violencia, la pobrezay el acceso limitado a servicios basicos como la educacion
y la salud. Estos problemas pueden tener umpaonio negativo en la vida de los nifios y jovenes,
especialmente en aquellos que viven en comunidades rurales y marginadas

La cultura wayuu, que es la etnia indigena predominante en la region, tiene una gran influencia en la vida
de los nifios y jovenes de Riohacha. Muchos de ellos crecen en hogares donde se habla la lengua wayuu
y se practican tradiciones y costumbres ancdsga

Sin embargo, también existen problemas sociales que surgen a los nifios y jévenes de Riohacha, como la
violencia intrafamiliar, la pobreza y el acceso limitado a servicios basicos como la salud y la educacion.
La delincuencia juvenil y el consumo de drog@s otros problemas que surgen a algunos jovenes en la
ciudad

De esta manera el Distrito de Riohachascara lgproteccion integral de los nifios/as y adolescentes

pues es una institucion que dirige su accionar hacia la proteccién de los derechos de los NNA evitando
situaciones de vulnerabilidad como: el abandono, la violencia fisica, psicolégica y social, taviolen
sexual, la Insatisfaccion de las necesidades basicas, la negligencia, la inestabilidad del nacleo familiar,
entre otras. A través de la formulacién e implementacion de programas y de proyectos que den respuesta
a dichas problemas y problematicas, opdarpor el restablecimiento de derechos que le permitan a la
nifiez del Distrito la oportunidad de mejorar su calidad de vida

Por otra parte, las situaciones que vivenléiez yla adolescencia en el pais, han exigido la gestién de
politicasespecializadas, que en el marco de las garantias universales se orientan a la prevencién y el
restablecimiento de sus derechos. para prevencion esta la estrategia de atencion integral para nifias,
nifios y adolescentes con énfasis en prevencion del embaralmadolescencia y para restablecimiento

se encuentran la linea de politica para la prevencion y erradicacion del trabajo infantil y proteccién
integral del adolescente trabajador, la politica de prevencién de reclutamiento y utilizacion de nifias,
nifiosy adolescentes por parte de los grupos armados organizados al margen

de la ley y de los grupos delictivos organizados y la linea de politica publica para la prevencién y
erradicacion de la explotacion sexual comercial de nifios, gidaslescentesentre otras.
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Es asi que uno de los pilares para la proteccién y garantia de los dedecluss NNA debe ser el
restablecimiento delerechos)a reduccion de brechas sociales y la actualizacion de la pplititiaade
infanciag nifiez, adolescencia y juventud

5.1.7. Objetivos

1 Garantizar los derechos de la prim@réancia, nifios, nifias, adolescentes y jovenes, a una calidad
de vida y un ambiente sano en condiciones de dignidad en el marco de la Politica publica de
Infancia y Adolescencia del Distrito de Riohacha.

1 Garantizar el goce efectivo de los derechos a los nifios y nifias, adolescentes y jovenes del
Distrito, aportando al mejoramiento de su calidad de vida y garantizando el restablecimiento
cuando sus derechos sean vulnerados por el Estado o la sociedad.

1 Mejorar condiciones para el desarrollo integral de la primera infancia en el DistiRmtacha,
gue garanticen un desarrollo adecuado, integral, diverso e incluyente, contribuyendo a la
satisfaccion de sus necesidadEsicassocialesafectivas.

Alcance:Este programa tiene como base priorizar los derechos de los nifios, nifias, adolescentes y
jévenes como prioridad en la agenda publica del Distrito de Riohacha, que posibilite la garantia sus
derechos y desarrollo integral desde la primera infancia hagtevéatud.

Programa que estara orientadacamplir con los siguientes aspectos:

Entornos con sentidoespacios que se convierten en ambientes propicios para el desarrollo de la vida y

el desarrollo pleno de la nifiez y la adolescencia. Espacios con condiciones ambientales de calidad y con
la capacidad de ofrecer experiencias que permitan la vivencia de otros derechos, entre ellos: salud,
educacion, recreacion, cultura, entre otros. El derecho a la seguridad, el aire de calidad, entre otros.

Diversidad y convivenciada primera entendida como la posibilidad de generar espacios de dialogo
intergeneracional donde las nifias, los nifios y los adolescentes son el centro de las acciones y motivan
las interacciones de las entidades a partir del reconocimiento de sus capexigatkcesidades. La
segunda entendida como la capacidad de cuidar, conservar y preservar las distintas formas de vida,
cuidar al que cuida y cuidar lo que nos cuida.

Fortalecimiento de capacidades internaEspacio formativo para el intercambio, la resignificacién de
practicas y la construccién de alianzas entre las entidades gubernamentales relacionadas con el cuidado
de la naturaleza, la conservacion de la biodiversidad, los entornos saludables y lassapaia mitigar

y reducir los impactos ambientales nocivos o que vulneran los derechos de las nifias, los nifios, los
adolescentes y sus comunidades.

Indicadores base para la estructuracion de proyectos
Nombre el Fuente Derecho Ciclo vital ANO Valor
Indicador
Obs_ervatorlo de _\/_lolenma Instltl_Jto Derecho_ _ Adultez (18 28
Abuso sexual Nacional de Medicina Legal y Cien¢a la integridad afios) 2016 35.54
Forenses personal
Obsgrvatono de _\/_lolenma Instltgto Derecho_ _ Adultez (18 28
Abuso sexual Nacional de Medicina Legal y Cien¢a la integridad afios) 2017 34.06
Forenses personal

34 https://colombiajoven.gov.co
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Observatorio de Violencia Instituto | Derecho Adultez (18 28
Abuso sexual Nacional de Medicina Legal y Cienga la integridad afios) 2018 26.87
Forenses personal
Observatorio de Violencia Instituto | Derecho
. - : . . Adultez (18 28
Abuso sexual Nacional de Medicina Legal y Cien¢a la integridad afios) 2019 53.10
Forenses personal
Observatorio de Violencia Instituto | Derecho Adultez (18 28
Abuso sexual Nacional de Medicina Legal y Cienga la integridad afios) 2020 46.22
Forenses personal
Observatorio de Violencia Instituto | Derecho
. - . . . Adultez (18 28
Abuso sexual Nacional de Medicina Legal y Cien¢a la integridad afios) 2021 43.04
Forenses personal
Afiliados SGSSS SISI_DRO\/Ilnlsterlo de Salud y Protecciq Derecho Aijultez (1828 2016 150
Social a la salud afios)
Afiliados SGSSS SISEROwlnlsterlo de Salud y Protecciq Derecho Aglultez (18 28 2017 1.40
Social ala salud afios)
Afiliados SGSSS SISI_DRO\/Ilnlsterlo de Salud y Protecciq Derecho Agultez (1828 2018 123
Social a la salud afos)
Afiliados SGSSS SISERO\/Ilnlsterlo de Salud y Protecciq Derecho AEiuItez (18 28 2019 119
Social a la salud anos)
Afiliados SGSSS SISEROMlnlsterlo de Salud y Protecciq Derecho Agultez (1828 2020 110
Social a la salud anos)
Afiliados SGSSS SISI_DRO\/Ilnlsterlo de Salud y Protecciq Derecho AEiuItez (18 28 2021 112
Social a la salud afos)
Observatorio de Violencia Instituto
Accidentes transito | Nacional de Medicina Legal y Cieng Deregho Agultez (1828 2016 53.30
a la vida afos)
Forenses
Observatorio de Violencia Instituto
Accidentes transito | Nacional de Medicina Legal y Ciend Deregho AEiuItez (1828 2017 31.22
alavida afios)
Forenses
Observatorio de Violencia Instituto
Accidentes transito | Nacional de Medicina Legal y Ciend Deregho Agultez (1828 2018 29.56
alavida afios)
Forenses
Observatorio de Violencia Instituto
Accidentes transito | Nacional de Medicina Legal y Ciend Deregho Aglultez (1828 2019 25.28
alavida afios)
Forenses
Observatorio de Violencia Instituto
Accidentes transito | Nacional de Medicina Legal y Cieng Deregho Aijultez (1828 2020 19.46
alavida afios)
Forenses
Observatorio de Violencia Instituto
Accidentes transito | Nacional de Medicina Legal y Cieng Dere(?ho AEiuItez (1828 2021 31.08
alavida afios)
Forenses
Observatorio de Violencia Instituto
Homicidio Nacional de Medicina Legal y Cieng Dere(?ho AEiuItez (1828 2016 65.15
alavida afios)
Forenses
Observatorio de Violencia Instituto
Homicidio Nacional de Medicina Legal y Cieng Deregho Aijultez (1828 2017 53.92
alavida afios)
Forenses
Observatorio de Violencia Instituto
Homicidio Nacional de Medicina Legal y Cieng Dere(?ho Aijultez (1828 2018 75.23
alavida afios)
Forenses
Observatorio de Violencia Instituto
Homicidio Nacional de Medicina Legal y Cieng Deregho Agultez (1828 2019 93.55
alavida afios)
Forenses
Observatorio de Violencia Instituto
Homicidio Nacional de Medicina Legal y Cieng Dere(?ho Aijultez (1828 2020 41.35
alavida afios)
Forenses
Observatorio de Violencia Instituto
Homicidio Nacional de Medicina Legal y Cieng Dere(?ho Agultez (1828 2021 66.95
alavida afios)
Forenses
Observatorio de Violencia Instituto
Suicidio Nacional de Medicina Legal y Cieng Dere(?ho AEqutez (1828 2016 5.92
alavida afios)

Forenses
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Observatorio de Violencia Instituto

Derecho

Adultez (18 28

Suicidio Nacional de Medicina Legal y Cieng . ~ 2017 5.68
alavida afios)
Forenses
Observatorio de Violencia Instituto
Suicidio Nacional de Medicina Legal y Cieng Deregho Aglultez (1828 2018 8.06
alavida afios)
Forenses
Observatorio de Violencia Instituto
Suicidio Nacional de Medicina Legal y Cieng Dere(?ho Aijultez (1828 2019 2.53
alavida afios)
Forenses
Observatorio de Violencia Instituto
Suicidio Nacional de Medicina Legal y Cieng Deregho Aglultez (1828 2020 2.43
alavida afios)
Forenses
Observatorio de Violencia Instituto
Suicidio Nacional de Medicina Legal y Cieng Deregho Aijultez (1828 2021 4.78
alavida afios)
Forenses
Tasa de transitq
inmediato  a  |d SNIESMinisterio de Educacion Naciony 257€€0 Adultez (1828|5016 | 054
- . a laeducacioén anos)
educacion superior
Tasa de transit
inmediato a  lg SNIESMinisterio de Educacion Nacion Derecho L Agultez (1828 2017 0.62
- . a la educacion afos)
educacion superior
Tasa de transit
inmediato &  Id SNIESMinisterio de Educacion Nacion| D&/6CM® | Adultez (1828 5415 | 59
-, . a la educacion afios)
educacion superior
Tasa de transit(
inmediato a  lg SNIESMinisterio de Educacion Nacion Derecho L Agultez (1828 2019 0.41
- . a la educacion afios)
educacion superior
Tasa de transito
inmediato  a I SNIESMinisterio de Educacion Nacion| D&/6CM® | Adultez (1828 550 | 046
- . a la educacion afos)
educacion superior
Tasa de transitq
inmediato a  lg SNIESMinisterio de Educacion Nacion Derecho L Agultez (1828 2021 0.50
- . a laeducacioén anos)
educacion superior
Observatorio de Violencia Instituto | Derecho Adultez (18 28
Violencia de pareja | Nacional de Medicina Legal y Cienda la integridad afios) 2016 322.78
Forenses personal
Observatorio de Violencia Instituto | Derecho Adultez (18 28
Violencia de pareja | Nacional de Medicina Legal y Cienqa la integridad afios) 2017 303.67
Forenses personal
Observatorio de Violencia Instituto | Derecho Adultez (18 28
Violencia de pareja | Nacional de Medicina Legal y Cienda la integridad afios) 2018 223.02
Forenses personal
Observatorio de Violencia Instituto | Derecho Adultez (18 28
Violencia de pareja | Nacional de Medicina Legal y Cienqa la integridad afios) 2019 189.63
Forenses personal
Observatorio de Violencia Instituto | Derecho Adultez (18 28
Violencia de pareja | Nacional de Medicina Legal y Cienda la integridad afios) 2020 180.01
Forenses personal
Observatorio de Violencia Instituto | Derecho Adultez (18 28
Violencia de pareja | Nacional de Medicina Legal y Cienqa la integridad afios) 2021 174.55
Forenses personal
Educacion SNIESMinisterio de Educacién Nacion 2€/€M0 Juventud (14-1 5016 | 66g.00
tecnoldgica a la educacion 28 afios)
Educaqc_)n SNIESMinisterio de Educacion Nacion Derecho L Juveptud (14- 2017 | 1,237.00
tecnoldgica a la educacion 28 afios)
Educacion SNIESMinisterio de Educacién Nacion] 2€/€¢M0 Juventud (14-1 5015 | 96200
tecnoldgica a laeducacion 28 afios)
Educacion SNIESMinisterio de Educacién Nacion 2€/€¢M0 Juventud (14-1 5019 | 477.00
tecnoldgica a la educacion 28 afios)
Educaqc_)n SNIESMinisterio de Educacion Nacion Derecho L, Juveptud (14- 2020 | 1,117.00
tecnoldgica a laeducacioén 28 afios)
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Educacion SNIESMinisterio de Educacién Nacion 2€/€M° Juventud (14-\ 5051 | 4 364 00

tecnoldgica a la educacion 28 afios)

Fecundidad NDANE- Estadisticas Vitales (EEVV) | D€r€¢h° Adolescencia | 5515 | 123.99
a la salud (14- 17 afos)

Fecundidad NDANE- Estadisticas Vitales (EEVV) | D&"€¢M° Adolescencia | o7 | 137 g
ala salud (14- 17 afios)

Fecundidad NDANE- Estadisticas Vitales (EEVV) | 26r€¢h° Adolescencia | 51 | 14484
a la salud (14- 17 afos)

Fecundidad NDANE- Estadisticas Vitales (EEVV) | D6r€¢h° Adolescencia | 5419 | 11976
ala salud (14- 17 afios)

Fecundidad NDANE- Estadisticas Vitales (EEVV) | D&"€¢M° Adolescencia | »oo5 | 193 40
ala salud (14- 17 afios)

Fecundidad NDANE- Estadisticas Vitales (EEVV) | D&"€¢M0 Adolescencia | 5551 | 126.12
a la salud (14- 17 afos)

Cobe.rtura educaciof SNIESMinisterio de Educacion Nacion Derecho . Aijultez (1828 2016 0.68

superior a la educacion afios)

Cobe_rtura educaciol SNIESMinisterio de Educacion Nacion Derecho L Aijultez (1828 2017 0.67

superior a la educacion afos)

Cobe_rtura educaciof SNIESMinisterio de Educacion Nacion Derecho L AEiuItez (1828 2018 0.66

superior a la educacion afos)

Cobe.rtura educaciol SNIESMinisterio de Educacion Nacion Derecho . Agultez (1828 2019 0.67

superior a la educacion anos)

Cobe_rtura educaciol SNIESMinisterio de Educacion Nacion Derecho L Aijultez (1828 2020 0.64

superior a la educacion afos)

Cobe_rtura educaciol SNIESMinisterio de Educacion Nacion Derecho L AEiuItez (1828 2021 0.64

superior a la educacion anos)

victimas del Red Nacional de InformaciénUNIDAD Derecho Adultez (18 28 2016 | 207.29

conflicto armado DE VICTIMAS a laproteccion afos) ’

victimas del Red Nacional de InformaciénUNIDAD Derecho Adultez (18 28 2017 170.28

conflicto armado DE VICTIMAS a la proteccion anos) )

victimas del Red Nacional dénformacion- UNIDADQ Derecho Adultez (18 28 2018 153.16

conflicto armado DE VICTIMAS a la proteccion afos) )

victimas del Red Nacional de InformaciénUNIDAD Derecho Adultez (18 28 2019 116.31

conflicto armado DE VICTIMAS a la proteccion afos) )

victimas del Red Nacional de InformaciénUNIDAD Derecho Adultez (18 28 2020 82.71

conflicto armado DE VICTIMAS a la proteccion afos) )

victimas del Red Nacional de InformaciénUNIDAD Derecho Adultez (18 28 2021 119.55

conflicto armado DE VICTIMAS a la proteccion afos) )

SectorJuventud:

Riohacha es una de las ciudades con poblacién mas joven de Cold#bid8 afios) Es de suma
importancia, que, en esta etapa la administracién distrital propicie la creacién y el desarrollo del proyecto
de vida de cada joven, garantizando igualdad de derechos y deberes. Para alcanzar este propdésito
estructural, se requieren realizastierzos que permitan superar falencias institucionales en todos los

niveles de gobierno, y mitigar algunas pautas culturales que marginan a esta poblacion.

JUVENTUDES
Tablal.juventud 2024
Ciclovital Hombres % |Mujeres % Total %
juventud (14- 26 afios) 27.117 37.9% |27.882 39.1% 54.999 38.5%
FuenteDANE
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Poblacidrmenor27 afios
I?er_tenencia Riohach Nacion
étnica a
Indigena 69%
Gitano(a)p Rrom 46%
RaizaArchipiélagdSsanAndrés Providenciay SantaCatalina 35%
Palenquero(ajle SanBasilio 45%
Negro(a)Mulato(a),AfrodescendienteAfrocolombiano(a) 51% 45%
Ningungrupoétnico 54%
Noinforma 55%
Total 58%
Fuente:DANEcenso2018

Anivelde solopoblaciénindigenalos resultadoscens02018,sefialague en la poblacionindigenalos
nifios, jovenes y adolescentes representan el 69% de la poblacién, en las poblaciones Negro(a), y
Afrodescendiente esta proporcion era del 51% y en el resto de la poblacion estaba alredésitSndel

El trabajo realizado con todos los sectores de la poblacién juvenil para la construccion del plan de
desarrollo refrenda la necesidad de trabajar articuladamente con todos los niveles de gobierno, para
mejorar el acceso y la permanencia en la educacioniangdsuperior, debido a que los jovenes
plantearon en las mesas de trabajo la necesidad de contar mas rutas de transportes para el traslado a
los centros educativos, sobre todo en el area rural y en la periferia de la zona urbana. Aunado a lo
anterior, laparticipacibn masiva de esta poblacién en la construccién de este plan de desarrollo
permiti6 identificar problematicas estructurales que los afectan:

1 La prostitucion a temprana edad como consecuencia de las necesidades y falta de
oportunidades

1 Laincursion de la juventud gmuposal margende laley

1 El consumo de bebidas alcohdlicas que cada dia es mayor entre los joveoesiakienta y
el consumo de alucinégenos.

1 Escas@poyo que existe para jovenes emprendedores con ideas innovadoras.

1 SALUD MENTAduicidio, enfermades de salud mental, servicios de amigables.

Para hacer frente a estas y otras problematicas el Distrito de Riohacha cuenta con una politica publica
de juventud, que vine siendo implementada de manera transversal desde las diferentes dependencias
y entidades del Distrito, lo cual permite la dispasiaile recursos especificos para la puesta en marcha

de acciones que conduzcan hacia el objetivo de tenejuwentudcapacitadgaradirigiry conviviren
unasociedaddigna,competitivay educada.

Asimismo.esimportante sefialarque el 5 de diciembre 2021 se llevaron a cabo ééeccionesde los
miembrosdel ConsejdMunicipalde Juventudcomoinstanciade participacion, concertacion de agendas
publicas, vigilancia y control de la gestion publidaterlocucion de los jovenes ante la institucionalidad
de conformidad con lo establecido endy 1622DE 2013nodificada por la ley 1885 de 2018 y durante
este cuatrienio se prevé para el 2@28esarrollode estaselecciones.

Ademas, también se encuentra conformada desde hace varios afios la plataforma distrital de
juventud de Riohacha, la cual senstituye como un espacio de encuentro y articulaaiten las
expresiones organizativas populares, sociales y de d@adas juventudes que smnstituyecomoel
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principal escenariode escenariosde encuentro, articulacion, coordinacione interlocucion de las
juventudesde caracterautbnomo.

Unos de los pilares es el cumplimiento de la Ley Estatutaria 1622 de 2013 modificada por la Ley
Estatutaria 1885 de 2018 donde se enfoca en su objeto basado en el articulo 1 de la ley Establecer el
marco institucional para garantizar a todos los yjdasnes el ejercicio pleno de la ciudadania juvenil en

los ambitos, civil o personal, social y publico, el goce efectivo de los derechos reconocidos en el
ordenamiento juridico interno y lo ratificado en los Tratados Internacionales , y la adopcion de las
politicas publicas necesarias para su realizacion, proteccion y sostenibilidad; y para el fortalecimiento de
sus capacidades y condiciones de igualdad de acceso que faciliten su participacion e incidencia en la vida
social, economica, cultural y democratidel pais.

Objetivos

Duranteestecuatrienioseranecesariaealizaraccionegjue permitanexpandiroportunidades para este
grupo poblacional por medio de la construccion de estrategias lggepermitan acceder a las
oportunidades que permitan garantizar el desarrollo econénsoajal y politico de las juventudes. De
igual manera sera necesario garantizar un didlgustructivoconlasinstanciagle participaciéonjuvenil

por medio de los mecanismakspuestoen el Sistema Nacional de Juventud. que permita avanzar en el
cierre debrechasteniendoen cuentalos siguientesobjetivos:

- Fortalecer mecanismos que fomenten el transito de los jévenes de la educacién media a la
educaciérsuperior,técnicay tecnoldgica.

- Promovereltrabajodignoy decenteen losjévenesmejorandolainclusionproductivael acceso
al primerempleoy trabajoprotegido

- Fortalecerel accesaa los serviciosde saludmental, sexualy reproductivade losjovenesdesde
un enfoquepreventivoy predictivo.

- Promocién y dinamizacionde los procesos, practicas e instanciasorganizativasde las
juventudescomoagentesde transformaciénsocial.

- Fortalecerel rol de los jovenes como constructoresde paz a través de la intervencién
socialenarte, culturay deporte.

Las diferentes problematicas a las que se enfrenta la juventud del Distrito de Riohadrarsdes
focos de inmersion mediante los cuales se pierde el norte principal, que gavwemudcapacitada
paradirigir y convivirenunasociedadligna,competitivay educada

Con base en esta mirada sucinta de la problematicade los jovenes,la AdministraciérDistrital
proponelossiguientesejesy estrategias:

- Organizacion y movilizacion de las juventudé3arantizar el desarrollo de l@spacios de
formacion, asamblearios y de articulacion de caracter distrital y regaovade participen
todas las expresiones organizativas, instancias y procesos {levémdudesparadiscutiry
definir laagendapoliticadel movimientojuvenil.

- Educacion superiorDestinar parte del presupuesto de libre inversion y regalitisaaciar
una estrategia de acceso y permanencia a la educacién superior jdgdogsdel distrito de
Riohachagarantizanddasrutas universitariasacompafiamient@ sutrayectoriaeducativay

139



INTERNAL

apoyoparasusostenimiento.

Cenerarunaestrategiade acompafiamientg/ apoyoque permita mejorarlascompetencias
para enfrentarse a lgsruebas saber 11 de los estudiantes del distliédRiohacha.

Trabajo decente y economia populd®Promover lacreacién riqueza desde fobreza a
través de la generacién y fortalecimiento de unidades productivas déveses bajo los
principios de a) asociatividad, b) economia popular y c) meraselguradopriorizandola
juventudesétnicas,ruralesy populares.

Promover acciones que fortalezcan el acceso y la apropiacion a herramieritemdacion
y tecnologiguvenil.

Salud public&arantizar las estrategias de atencion y prevencion en torno a fenémenos de
saludpublica y sus determinantes sociales en los y las jovenes de la ciudad de Raaracha
énfasisen la saludmental,sexualy reproductiva.

Poder popular: Promover yfortalecer las iniciativas juveniles de saberes propiotg,
cultura, deportes y ciencias en la ciudad para que los y las jovenesjnkanciasy
organizacionefuveniles ejerzansuciudadaniay trabajenpor transformarsusrealidades.

Juventudes para la paz: Fortalecer de forma individual y grupal a jovenesendicion

de vulnerabilidad o riesgo social, incluyendo a jévenes del sistemesdensabilidad penal
adolescente, con el fin de prevenir problematicas comeeutamiento, el uso, utilizacion y
constreflimiento a adolescentes y jévenes deilaladde Riohacha.

Disefiary/o implementar el Sistemade gestiondel conocimientoparala juventud
¢observatoriode juventud

Fortalecer las instancias de participacion juvBtataforma Distrital de Juventud3onsejo de
juventud con base en la Ley 1622 de 2013 y la ley 1885 de gadtizandosu
funcionamientopermanente.

Fortalecerlas capacidadegoliticas,técnica, financieray administrativade la Dependencia
encargada de la Juventud para articular la oferta publica, dinamizafetéa privada y
fortalecer las dinamicas comunitarias y juveniles para el desadellcer joven, asi como
para tener mayor incidencia en la gestion de asuragendasy problemasqgue rodeanalos
jovenes.

Fortalecera articulaciénde accionescon el viceministerio de la juventud deolombia en el
marco del plan nacional de desarrollo que promuevan el desaregtmémico,socialy
politicode lasjuventudesdel distrito de Riohacha

Fomentar la participacion de la poblacigoven del distrito de Riohacha en procesos
escenariogle eleccioneguveniles.
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5.2. Mujer, base de la sociedad

Los indicadores sobre la situacion de las mujeres en el distrito refieren altos indices de violencia
basada en género, barreras de inequidad en oportunidades de desarrollo, ocupacién e ingresos. La
violencia hacia las mujeres, adolescentes y nifias eslaredolacion de sus derechos humanos y

una muestra de una discriminacion histdrica que pervive en la actualidad y que genera un dafio a la
construccién de los proyectos de vida de esta poblacion y al libre desarrollo de su personalidad. Segun
cifras de ON Mujeres, en 2021 se registraron 472 casos de violencia de género en esta ciudad, 151
corresponden a mujeres extranjeras, venezolanas en su mayoria, debido a prejuicios y a las
dificultades de acceso a servicios.

Un pilar impoértate partedel reconocimientode las afectaciones que sufren las mujeres indigenas y
afrodescendientes que viven en el departamento de la Guajira en zona urbana y rural en los distintos
ambitos sociales comunitarios, familiar econémico, politico, ambiental educativo, salud, donde se
enfrentan a situaciones de vulnerabilidad e invisibilidad de sus aportes como actoras activas, claves
en la construccion del desarrollo y la Paz de su Region y Pais

De acuerdo con las proyecciones del DANE, en 2024 Riohacha tiene 226,715 habitantes: 116,552
mujeres (51.4%) y 110,163 hombres (48.6%). Los habitantes de Riohacha representan el 21.4% de la
poblacién total de La Guajira en 2024.

Durante la vigencia 2019 y 2020 se realizaron modificaciones a la politica actuatlpaealas con

las modificaciones realizadas a la politica nacional en el afio 2018, donde se realizaron diferentes
mesas de trabajo y acciones con la participacién de madres comunitarias, madres cabeza de familia
y lideresas sociales de las diferentes comunas y los corregimientos, mediante el cual para el afio 2021
se actualizo la politicaublica generad@l Acuerdo 004 de2021,por medio del cual se adopta la
politicapublicade las mujeres y equidad dginerocon enfoqueétnico, diferencial,intercultural y
generacional del distrito de Riohacha del 2@2B0

En el Istrito de Riohacha hace necesario establecer estrategias que involucren diferentes iniciativas
encaminadas a dar a conocerla y permitir su accién efectiva con el propésito de garantizar y
restablecer los derechos de las mujeres que habitan en el Distdtmanera que se modifiquen de
forma progresiva y sostenible, las condiciones injustas y evitables de discriminacion, subordinacion y
exclusion que enfrentan las mujeres en los dmbitos publico y privado, para poder promover la
igualdad real de oportunidtes y la equidad de género en el Distrito de Riohacha.

5.2.1. Marco normativo

1 Acuerdo 004 de?021, por medio del cual se adopta la politipéblicade las mujeres y
equidad degénero con enfoqueétnico, diferencial, intercultural y generacional del
distrito de Riohacha del 2022030

La Ley 1496 de 201Garantiza igualdad salarial y retribucion entre hombres y mujeres.

La Ley 1413 de 201Que regula la inclusion de la economia del cuidado en el sistema de
cuentas nacionales para medir la contribucion de la mujer al desarrollo econémico y social
del pais y para la definicién e implementacién de politicas publicas.

=a =8
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1 LalLey 1257 de 200Bicta normas de sensibilizacién, prevencion y sancion de formas de
violencia y discriminacion contra las mujeres.
1 Ley 82 DE 199Por la cual se expiden normas para apoyar de manera especial a la mujer
OFLoST I RS FILYAftAlFI® a8 RAOGIY 20N} & RA&ALIRAAO)
1 LEY N° 2122024 por medio de la cual se establecen incentivos para la creacion,
formalizacion y fortalecimiento de las micro, pequefias y medianas empresas lideradas
por mujeres y se dictan otras disposiciorésy creo en ti"
1 La Ley 823 de 200®icta normas sobre igualdad de oportunidades para las mujeres,
garantia de sus derechos e incorporacion de acciones de equidad de género a nivel
nacional y territorial.
La Ley 731 de 200Dicta normas para favorecer a las mujeres rurales.
PROYECTO DE ACUERDO No. 046 DE 2023J2 NJ YSRA2 RSf Odzf as
publicapara la garantia, promocion, prevencién, atencién, proteccion y restablecimiento
de los derechos de la familia como institucion fundamental de la sociedad en el distrito
de Riohachgf I 3dzZ- 2ANJ} & &S RAOGlIY 20GN} & RA&LIRAAO

= =

5.2.2. Situacion Actual

Los indicadores sobre la situacion de las mujeres en el distrito refieren altos indices de violencia
basada en género, barreras de inequidad en oportunidades de desarrollo, ocupacion e ingresos. La
violencia hacia las mujeres, adolescentes y nifias eslara\dolacion de sus derechos humanos y

una muestra de una discriminacion histérica que pervive en la actualidad y que genera un dafio a la
construccién de los proyectos de vida de esta poblacion y al libre desarrollo de su personalidad. Segun
cifras de ON Mujeres, en 2021 se registraron 472 casos de violencia de género en esta ciudad, 151
corresponden a mujeres extranjeras, venezolanas en su mayoria, debido a prejuicios y a las
dificultades de acceso a servicios.

Gréfico2. Porcentaje de casos por sexo y ciclo de vida
porcentaje por sexo y ciclo de vida

Hombre = Mujer

PERSONA MAYOR (=60) f
PRIMERA INFANCIA (0-5) 2.97%
NFANCIA (6-11) 2RIkl )
ADOLESCENCIA (12-17) 2RIkl )
JUVENTUD ({18-28) | 14.19% | )
ADULTEZ (29-59) B 12.50% ] )

Fuente: ONU Mujeres 2021

Un estudio realizado por USAID, ONU mujeres, Alcaldia distrital de Riohacha y Universidad del Norte,
y unAndlisis comparativo 2019 y 2020, primer trimestre 2020 y 2021, dan muestra de como se
encuentra la violencia basada en género en el Distrito de Blizgha
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Grafico 4. Comportamiento de la violencia basada en genero 2090, distrito de Riohacha

comportamiento VBG 2019 - 2020 distrito
de Riochacha

Ha2019 2020

365

i
i ' Ly -

VIOLENCIA FiSICA VIOLENCIA NEGLIGENCIA Y WIOLENCIA
PSICOLOGICA ABANDONO SEXUAL

Fuente: USAID, ONU mujeres, Alcaldia distrital de Riohacha y Universidad del Norte

Distribucién de los homicidios en mujeres segln el municipio del hecho y el afio del hecho,
Departamento de la Guajira. Afio 2021 a 202%Zp

DEPARTAMENTO DEL HECHO (GUAJIRA) ANO 2021 ANO 2022p* TOTAL GENERAL
Riohacha 2 : :
18,18% 41,67% 30,43%
4 2 6
Maicao
36,36% 16,6T% 26,09%
San J del C - : :
an Juan del Cesar 9.09% 16,67% 13,04%
Uribla 9.09% 8,33% 8,70%
1 1 2
Fonseca
9,09% 8,33% 8,70%
B 1 : 2
arrancas 9.09% 8,33% 8,70%
Villanueva
8 08% 0,00% 4,35%
TOTAL GENERAL - - =
47,83% 5217% 100,00%

Nota: Cdlculos propios con informacion del INMLCF.

n* Infarmacidn nreliminar suleta a cambing nor achializacion

En el Departamento de La Guajira, durante los afios 2021 y 2022 ocurrieron 23 casos con una
frecuenciaaproximadamente igual en cada afio. Los municipios con mayor niumero de homicidios
fueron: Riohacha 30,43%, Maicao 26,09% y San Juan del Cesar 13,04% (Tabla 6).

Lo anterior muestra mayor incidencia de vulneracioén de derechos y factores de riesgo hacia la mujer
en el distrito deRiohachaen comparacion con los deméas municipios del departamenta deajig,

35 Fuente medicina legal y ciencias forense
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lo que incita a mejorar los indicadores de respuesta y las rutas de proteccion hacia la no vulneracion
de derechos de la mujer

Los delitos sexuales también han estado presentes, aunque con tendencia a la baja, pero siguen
siendo muy altos, lo mismo que la violencia intrafamiliar

Delitos sexuales Violencia intrafamiliar

2023 78 2023 171

2022 B4 2022 165

0 20 40 &0 BO 100 120 0 50 100 150 200 250 300

Delitos s=xuales Violencia intrafamilar

Fuente: Estadisticas delictivas Policia Nacional

dentro del contexto en vulneracién de derechos mediante hechos victimizaste de violencia, es
importante sefialar el comportamiento de estos delitos dentro de poblacién cornfoque
diferencialy con mayor indice de riesgmmarcado ersu cosmovision

en referencia en el contexto anterior encontrantmsge, para el corte a noviembre de 2023, con base

en informacion del ONMS, entre enegmoviembre de 2023, se reportaron en el SIVIGILA 105 casos

de VBG en mujeres venezolanas, mas que en cualquier otro afio, siendo la violencia fisica la mas
recurrente (61 cass, 58,1%), seguida por la violencia sexual (42 casos, 40 %). Para 2022, por VBG, 42
personas (92,9% mujeres) fueron valoradas por el Instituto Nacional de Medicina Legal,
mayoritariamente por violencia de pareja (52,4%) y delito sexual (35,7%).

Segun el ONMV del DNP, con corte a j(ti@d3 y para el periodo de 202023, no se habian
declarado victimas de trata de personas en la ciudad

Asimismo para la poblacidimdigena epresentada a continuacion con el comportamiento de estos
delitos en marco de la proteccion de derechos de la mujer y poblacion vulnerable

144



INTERNAL

Tabla 1. Distribucién de la violencia fisica y sexual en indigenas ejercida por
presunto agresor familiar segtin el contexto y el departamento del hecho, afio

2022p*.
Departamento del Hecho Total
Contexto del Hecho LA SUCRE MAGDALENA  ATLANTICO BOLIVAR  general
GUAJIRA
48 4 2 2 0 56
PRESUNTO DELITO SEXUAL
40,68%  28,57% 40,00% 66,67% 0,00% 39,72%
40 8 1 1 1 51
VIOLENCIA DE PAREJA
3390%  57.14% 20,00% 33,33% 100,00%  36,17%
VIOLENCIA ENTRE OTROS 17 2 1 0 0 20
FAMILIARES 1441%  14,20% 20,00% 0,00% 0,00% 14,18%
VIOLENCIA A NINOS, NINAS Y 10 0 1 0 0 "
ADOLESCENTES 847% 0,00% 20,00% 0,00% 0,00% 7,80%
3 0 0 0 0 3
VIOLENCIA AL ADULTO MAYOR
2,54% 0,00% 0,00% 0,00% 0,00% 2,13%
118 14 5 3 1 141
Total general
83,69% 9,93% 3,55% 2,13% 0,71% 100,00%

Segun los datos, de los 141 casos registrados durante el afié®26Pntexto de ocurrencia del
hecho en un 39,72%orrespondi6 a presuntos delitos sexuales, seguido por el 36,17% a la violencia
de pareja. El Departamento de La Guajira present6é un 83,69% de los casos (tabla 1).

Distribucion de la violencia fisica y sexual en indigenas ejercida por presunto agresor familiar segun
el departamento del hecho, afio 2022

Segun el periodo de analisis, el departamento con mayor nimero de casos fue La Gudjit8 con
casos, seguido del Departamento de Sucre con 14 casos, continla Magdalena con/Atléatias,
con 3 casos, Bolivar con 1 caso y no se presentaron casos en el Departamento/Adali®an
Providencia y Santa Catalina

dentro de los escenarios previsto en el desarrollo de las diferentes estadisticas que reflejan un
diagnésticosocial donde se prevé la descomposicion social y la vulneracion de derechos enfocada
desde una dimensién de mujegéneroy multicultural , se ve la importancia de fortalecer el rol de

la mujer dentro del contexto social , empoderarla y bridarle mejores herramientas para reducir los
factores de riesgosasimismo es importante fortalecer el tejido social de los entornos familiares ,

el rescate de valores y la cultura de no violencia y de respecto de los derechos humanos.

Por género, en enero de 2024 la tasa de desocupacion en el total nacional fue de 15,9% para las
mujeres y de 10,4% para los hombres, lo que representa una brecha de género de 5,5 puntos
porcentuales (p.p.), explico el director (e) del DANE

%6 fuente ;- informe medicina legal y de ciencias forenses ISSN-2638 Volumen 7 No 3 Octubre 2023
STFUENTE : DANFD24
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De acuerdo con el DANE, en el trimestre moévil noviembre de 2023 a enero de 2024, la tasa de
desocupacion a nivel nacional fue de 10,6%, lo que representé una disminucion de 0,6 puntos
porcentuales respecto al trimestre movil noviembre 2022 a enero 2022%d)1

La tasa global de participacién fue del 63,7 %; y la tasa de ocupacién fue del 57,0%, mientras la brecha
por género fue de 4,3% ene se lapso, pues las mujeres tuvieron una tasa de desocupacion nacional
de 13,0% mientras la de los hombres fue de 8,7%

las afectaciones en los sectores econdmicos, sociales y demas agudizan la accion efectiva de la
aplicacién de las politicas publicas de mujer y género en el Distrito casi obligando a hacer mas
esfuerzos para lograr hacerla mas visible y generar mayor @giop de ella para lograr beneficiar

aun mas a la poblacion mujer afectada por la discriminacion, la violencia fisica y psicoldgica y otras
circunstancias.

la vulnerabilidad de las mujeres aumenta a causa de la insuficiente generacion de ingresos, sus bajas
capacidades técnicas sumado al escaso acceso a recursos para la implementacion de iniciativas
productivas que le generen una actividad econémica remuraerddotivo por el cual es una
necesidad imperante para erradicar la pobreza y tener economias y sociedades saludables e
inclusivas que las mujeres ejerzan de manera libre y plena sus derechos y logren el empoderamiento
econdmico.

Las mujeres son mas vulnerables a fendmenos derivados de la pobreza, como la explotacion,
migracién, nuevas clases de servidumbre y discriminacion, asi mismo, teniendo mayor participacion
en tareasdomésticas no remuneradas y mayor proporcion de participacion en la economia del
cuidado, se reducen sus posibilidades de acceder a empleos, aumentando las brechas salariales y
disminuyendo las posibilidades de autonomia econdémica lo que al aumentovi@¢esias basadas

en género.
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Estudios publicados por Onu Mujeres, estiman que una de cada cinco mujeres vive con alguna
discapacidad, situacién que genera experiencias de vida diferentes en las cuales las mujeres y nifias
con discapacidad viven a menudo situaciones extremas, y eroneadieben enfrentar la

discriminacion.

Para hacer frente a estas realidades, se pondran en maashsiguientesccionesque apunan al
cierre de brechas y fomenten la inclusion de este sector.

Empoderamiento de la mujer con discapacidafle debe garantizar que la secretaria de
Desarrollo Social, en coordinacion con la Secretaria de Gobierno enfoquen esfuerzos para
garantizar la proteccion de nifias, jovenes y mujeres con discapacidad, les brinde formacion
en derechos humanos, prevencionldeviolencia, derechos de la mujer e incidencia politica,
gue favorezca su empoderamiento y su capacidad de gestién para incidir en las decisiones
que las afectan. Generando espacios de formacion para que fasameon discapacidad se
apropien de dichos espacios de participacion.

Red de mujeres con discapacida®ealizar las coordinaciones necesarias con las instancias
de participacién de las mujeres del distrifpara la creacién de la Red de Mujeres con
Discapacidad de La Guajira y su interaccién en los espacios de participacién sociales y
politicos.

Ruta de atencion en Violencia Basada En Género VBG accesifiasajar con mujeres con
discapacidad, organizaciones de personas con discapacidad y con las entidades que les
brindan atencion en prevenciéon de violencia de género, para que conozcan las rutas de
atencion y evitar que las mujeres sean revictimizadasaf@izando que las rutas de atencion

en prevencion de violencia de género tengan condiciones de accesibilidad para los distintos
tipos de discapacidad (visual, auditiva, fisica e intelectusle étras).

5.2.3. Objetivos

1

1

Garantizar el cumplimiento di& politica publica enfocadan mujer, familia y propiciar
espacio de inclusiésocial y garantide derechos

Reducirlas brechasociales,nequidades que afectan la igualdad y propician espdeio
discriminacién estigmatizacién

fortalecer procesos de empoderamiento de la mujer y fortalecer sus procesos culturales y
étnicos

Garantizar el cumplimiento de los Derechos Humanos Integrales e Interdependientes de las
Mujeres y la Igualdad de género.
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1 Implementar espacios y programas institucionales con organizaciones y grupos de mujeres
para apoyar el fortalecimiento en el tema.

5.2.4. Programa
1 Atencion integral a la mujer y la equidad de género

Alcance:Con la construccion de politica publica de las mujeres y equidad de género, con enfoque
ético, diferencial, intercultural y generacional del distrito de Riohacha-2030 en su articulo 3°

cuyo objeto general es: Garantizar el gagfectivo de los derdws de las mujeres indigenas,
afrodescendientes, negras, palanqueras, raizales y ROM. Urbanas, rurales y campesinas,
reconociendo sus diversidades étnicas, sexuales, politicas, religiosas y culturales, promoviendo el
Principio de igualdad y no dréminacion mediante la implementacién de la politica publica de
mujeres en el distrito de Riohacha.

Casos sospechosos de violencia de género e intrafamiliar
notificados a SIVIGILA por tipo de violencia,

Riohacha, 2019 - 2020
v v ¥ ¥

Violencia Violencia Negligenciay Violencia
Fisica a band. sexual

5.2.5. Acciones y metas

i Potencializar la Casa de la Mujer Empoderada, generando espacios de atencion a las mujeres

victimas deviolencia basada en género (atencion psico juridica) procesos de fortalecimiento

y empoderamiento del liderazgo femenino y participacion econdémica de las mujeres.

Proteger y garantizar los derechos de las mujeres.

Reducir las brechas entre hombres y mujeres.

Lograr mayores niveles de crecimiento, reducen la pobreza, consolidan estructuras que

fortalecen la democracia, y avanzan en practicas para un desarrollo y paz sostenibles.

1 Vincular a las mujeres en oficios que se articulen con las dinamicas econdmicas territoriales
y promocion del emprendimiento.

9 Cofinanciar o impulsar proyectos productivos y brindar asistencia técnica en temas
productivos y de desarrollo empresarial.

1 Reconocer, reducir y redistribuir el trabajo no remunerado (cuidado y hogar) que limitan la
particion de las mujeres en diferentes espacios y su autonomia econémica.

= =4 =

\5.3. Adulto Mayor, centro de la familia y la memoria social ]
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Las personas adultas mayoram aquellas que cuentan con sesenta afios o BEIN la normativa
nacional. Esta etapa del ciclo vital posee su propio conjunto de roles, responsabilidades, expectativas

y estatus, cultural y sociak ! NI NOdzf 2 nc RS I /2yaiAddzOAsy t2fN

Estado, la sociedad y la familia responderan para la proteccién y la asistencia de las personas de la
tercera edad y promoveran su integracion a la vida activa y comunitaria. El Esta@woantizara los
servicios de la seguridad social integral y el subsidio alimentario en caso de indigencia

Segun informe realizado por el DANE en el afio 2021 la poblacion Adulta Mayor, la define como
quienes tienen 60 afios 0 mas, de conformidad con el Articulo 3 de la Ley 1251 de 2008 (Por la cual
se dictan normas tendientes a procurar la proteccion, promogidlefensa de los derechos de los
adultos mayores). Ademas, en algunos casos se desagrega la poblacibn mayor en grupos mas
detallados de edad, teniendo en cuenta la diversidad en el curso de vida dentro de esta porcion de
la poblacién, ademas, el DANE praopaportar informacion de utilidad para el reconocimiento y el
disefio de acciones afirmativas encaminadas a: i) la eliminacion de estereotipos, discriminacion y
barreras para la poblacion mayor y ii) la garantia de una vejez digna, activa, independiente y
Fdzi2y2YNIT S&4 RSOANE ljdzS fl1a LISNE2Yyla YIe&2NBa
integracion y participacion activa en las esferas economica, social, cultural y politica de sus

G F

a20ASRIFRS&aé¢s Gt O02Y2 f 2 icdadobredd Poo@&iortde logDergcgoS y OA 5 Y

Humanos de las Personas Mayores.

En Colombia segun proyeccién del DANE para 2021, se estima que en Colombia hay 7.107.914
personas adultas mayores (60 y mas afios), es decir el 13,9% de la poblacion del pais. De ellas: El
44,9% son hombres (3.189.614 personas) y el 55,1% son mujeres.38@4ersonas). 23.117
personas tienen 100 afios 0 mas. El mismo estudio estructura demogréaficamente la poblacion y
determina que el 22,7% de las personas Adultas Mayor residen en centros poblados y rural disperso
(equivalentes a 1.615.950 personas) y eB%7 residen en las cabeceras municipales (equivalentes a
5.491.964 personas). Los Departamento que presentan la poblacion de adultos mayores mas alta
son: Quindio (819,7%), Caldas (19,3%), Risaralda (18,4%), Tolima (17,6%) Mientras que los
Departamentos co menor indice estdn Guainia (14,6%), La Guajira (15,9%) y Vichada (16,6%). En
cuanto a los adultos mayores que viven solos el Departamento de Choco alcanza un porcentaje del
22,5% la Guajira 17,5%.

La participacion de las personas Mayores en el mercado laboral segin el DANE 2021 fue para los
hombres mayores 43.6% y el 18,1% las mujeres mayores, también analiza el estado de salud de los
Adultos Mayores encontrando El 45,5% de las personas diagn@sicad una enfermedad cronica

a2y LISNE2Yyla RS cn 3248 & Ytaz AyOfd2SyR2 fl a
duracion y prolongados tratamientos como: enfermedades cardiovasculares, hipertension, asma,

Sy

bronquitis crénica, gastritis, lupu§t Yy OSNE 3J2G1F X  SdzOSYAIl X RAFo6SGSaz

de discapacidad el DANE informa se considera la autopercepcion u observacion de las capacidades
de las personas para realizar actividades diarias y el impacto de dichas dificultadeseitipacion

en la sociedad en igualdad de condiciones. En el 2020, 2,6 millones de personas reportaron tener
alguna discapacidad. De ellas, 1,18 millones son personas de 60 afios y mas, es decir, el 44,4%

La Guajira es uno de los departamentos con un porcentaje bajo de adultos mayores en el pais
respecto al promedio nacional, con un porcentaje total de 7,33%. En el Distrito de Riohacha con
relacion al total de la poblacién segun la proyeccion del Cens@miNédaie Poblacion y Vivienda
(CNPV) de 2018, para 2020, la poblacion adulta mayor participa del 7 % en relacion con la poblacion
total de la ciudad, la Poblacién mayor de 59 afios es del 7,0%, mayor de 64 afios es del 4,5%. Las
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mayores concentraciones de adultos mayores se encuentran en las comunas Coquivacoa y Centro
Histoérico. El indice demogréfico de envejecimiento de mayores de 60 es de 21,2. La distribucién de
la poblacién adulta mayor en el Distrito se presenta asi:

Esta poblacién requiere mayor atencion que permita la cobertura de necesidades insatisfechas
generando una buena y sana calidad de vida, mediante la generacion de politicas publicas que
permitan entornos protectores desde lo institucional, social, familcabertura, accesibilidad y
oportunidad en la atencién en salud, prevencion de enfermedades, entre otros.

Aun existen algunas barreras en cuando al acceso de los servicios de sociales y de salud,
especialmente en cuando a estrategias que respondan a las necesidades especificas de esta
poblacion.

Asi mismo hay quavanzar en el establecimiento de sistemas de seguimiento y evaluacion a la
garantia de derechos de las personas mayores de manera tal que den cuenta de su situacion.

De igual manera se encuentra que las incorporaciones a nivel territorial convergen con los postulados
YV2NXYI GAQG2a SaGqrof SOAR24a Sy fF [S@& Mupwm RS wHnnyz:
la proteccién, promocion y defensa de los derecho§ @& | Rdzf 2a Yl @2NBaésx Odz
proteger, promover, restablecer y defender los derechos de los adultos mayores, orientar politicas

gue tengan en cuenta el proceso de envejecimiento, planes y programas por parte del Estado, la
sociedad civil y léamilia y regular el funcionamiento de las instituciones que prestan servicios de

atencion y desarrollo integral de las personas en su vejez, de conformidad con el articulo 46 de la
Constitucion Nacional, la Declaracion Universal de los Derechos Huneh®48&| Plan de Viena de

1982, Declaracién de Derechos y Deberes del Hombre de 1948, la Asamblea Mundial de Madrid y los
diversos Tratados y Convenios Internacionales suscritos por Colombia.

En el distrito de Riohacha es de vital importancia la proteccién de la poblacion adulto mayor , en
generar espacio protectores de derechos que permitan la dignificacién y atencion de esta poblacion
, unos de los pilares importantes para la garantia declers es la atencién de adultos en estado de
abandono , por lo cual se debe contar con espacios idGneos para esta atencion , el distrito de
Riohacha actualmente no cuenta con este tipo de espacio propio de la entidad, por consiguiente para
fortalecer la #éencion de esta poblacién en condicién de Abandono y de espacio de esparcimiento es
importante incorporar la viabilidad de un espacio propio para la atencion de esta poblacion , debe
ser unos de pilares para dignificar a esta poblacion .

Asimismo partede la proteccion de derechos y cumplimientos de las diferentes normas la salud fisica
y mental debe ser incorporada dentro de las bases de atencion de la poblacion, imejoear la
calidad de vida de la poblacion de la terc&da oadulto mayor permite propiciauna Riohacha
socialmentesana,equitativa,comprometida e inclusiva con losasvulnerables.

Propender porque los adultos mayores en estado de vulnerabilidad tengan una vejez digna, a través
de la prestacion de servicios que permitan mantener una buena calidad de vida e integrados a su
comunidad, es un propésito importante del Plan de Desarr@@22027,

En este Plan de Desarrollo quedaron consignadas las metas que buscan brindar la atencion
prevencion y promocion en el marco de la Ley 1276 de 2009 y la Ley 1850 de 2017.
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5.3.1.Marco normativo

T

1

Ley 1251 de 200&ontiene un conjunto de disposiciones para garantizar los derechos de las
personas adultas mayores, dentro de las cuales dispone que se debe expedir la Politica
Nacional de Envejecimiento y Vejez dandole el marco y fijando las areas de intervencion que
debe tener en cuenta.

Ley 1315 de 200%stablece las condiciones minimas que dignifiguen la estadia de los
adultos mayores en los centros de proteccion, centros de dia e instituciones de atencién y
fija la competencia de las Secretarias de Salud para conferir las licencias de funcionamiento
y hacer seguimiento al funcionamiento de estos Centros

Ley 1438 de 201 keforma el Sistema de Seguridad Social en Salud, SGSSS e incorpora
dentro de los principios del sistema, el enfoque diferencial por edad, género y diversidad. El
enfoque diferencial ya habia sido trabajado por el entonces Ministerio de Proteccién Social,
habiendo realizado un avance con respecto a las personas mayores en situacion de
desplazamiento forzado, a través del establecimiento de la Directriz de Enfoque Diferencial
para el goce efectivo de los derechos de las personas mayoriesadatel desplazamiento
forzado por la violencia.

Ley 1171 de 200%&stablece en materia de salud beneficios para las personas mayores de

62 afios, relativos a establecer como obligacion de las Entidades Promotoras de Salud, la
asignacion de citas dentro de las 48 horas siguientes a la solicitud por parte de éstos, en los
servicios de consulta externa médica, odontoldgica y por médico especialista y apoyos
diagnésticos, asi como la entrega de medicamentos a domicilio dentro de las 72 horas
siguientes a la prescripcion, si éstos no se han entregado inraatkate, salvo en los

casos de extrema urgencia, cuando la entrega debe ser inmediata.

Decreto 681 2022 Por medio del cual se adiciona el Capitulo 7 al Titulo 2 de la Parte 9
del Libro 2 del Decreto 780 de 2016 relativo a la Politica Publica Nacional de Envejecimiento
y Vejez 2022 2031 "

Ley 2040 del 202por medio de la cual se adoptan medidas para impulsar el trabajo para
adultos mayores y se dictan otras disposiciones

Ley 2055 de 202(hor medio de la cual se aprueba la «convencién interamericana sobre la
proteccion de los derechos humanos de las personas mayores», adoptada en Washington, el
15 de junio de 2015.

Ley 1850 de 2017Medidas de proteccion al adulto mayor en Colombia Por medio de la cual
se establecen medidas de proteccion al adulto mayor en Colombia, se modifican las leyes
1251 de 2008, 1315 de 2009 y 599 de 2000, se penaliza el maltrato intrafamiliar por
abandono y e dictan otras disposiciones.

Politica Colombiana de Envejecimiento Humano y \2€é&52024

5.3.2. Objetivos

1

=a =

Garantizar el cumplimiento da politica publica enfocadan familia y adulto mayor en el distrito

de Riohacha

Garantizar la proteccion y el cumplimiento de las diferentes en normas en atencion del adulto
mayor en el distrito de Riohacha

generar espacide atenciondignificacion y proteccion del adulto mayor

Garantizar la inclusion das personasdultosmayor enlos servicios y actividades de caracter
general en programas de proteccion e integracion social.
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5.3.3. Programa
5.3.3.1Atencion integral adulto mayor

Alcance:fortalecer la atencién integral de adultos mayor en el distrito de Riohacha, se plantea la
garantia de derechos y el cumplimiento de las diferentes normativas en marco de la proteccion de
los adultos mayomrsimismo lograr espacio de cuidado y atencion , de proteccion familiar y reduccién
de los indices de abandono , desproteccion y desagracian del tejido familiar y social , fortalecer los
servicios de salud , fisca y mental y la incorporacion de incenttabssvpara el mejoramiento de la
caidad de vida de la poblacién adulto mayor.

5.3.3.2.Ejes programaticos, acciones y metas eje programatRimhachasocialmente sana

Se plantean acciones en torno a la salud y bienestar de la poblacién, la educacion y el desarrollo
personal, el desarrollo de entornos seguros con viviendas adecuadas, infraestructura y servicios
publicos, con acciones para impulsar la tecnologia, mejraransporte, impulsar la cultura, el
deporte y la recreacion, priorizando la participacion ciudadana y la inclusién social y reconciliacion.
En este sentido y teniendo en cuenta la situaciéon del Distrito, para la poblacién Adulta Mayor en
particular propnemos:

5.3.3.2.1. Poblacién de mas de 60 afios por sexo

El indice demografico de envejecimiento de mayores de 60 es de 21,2. La distribucion de la poblacién
adulta mayor en el Distrito se presenta asi:

Esta poblacién requiere mayor atencion que permita la cobertura de necesidades insatisfechas
generando una buena y sana calidad de vida, mediante la generacion de politicas publicas que
permitan entornos protectores desde lo institucional, social, familcabertura, accesibilidad y
oportunidad en la atencion en salud, prevencién de enfermedades, entre otros.

5.3.3.2.2.Productividad de la poblacién.
El 34,2% de las personas de 65 afios y mas se dedic6 a realizar oficios del hogar, seguido del 23,3%

gue vivié de jubilacién, pension o renta 'y el 17,9% trabajo por lo menos una hora en una actividad
gue le gener6 algun ingreso
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3 grandes grupos de edad

Que hizo durante la semana pasada Jovenes de 10 a 14 Adultos Mayores de 65 y
afios Adultos de 15 a 64 afios T Total

e st S sl e L e s 28450 | 079 | 15230837 5094 | 717222 1792 15076500 4262
generd alglin ingreso

Trabajd o ayudd en un negocio por lo menos una hora sin

3207 0,09 247.708 0,83 29517 0,74 280.432 0,75
que le pagaran
No trabaj6, pero tenfa un empleo, trabajo o negocio por el 2888 0.08 1112271 372 93,004 232 1.208.163 32
que recibe ingresos
Busco trabajo 7.044 0,20 1.962.870 6,56 52.351 1,31 2022265 540
Vivio de jubilacién, pension o renta 387 0,01 401.391 1,34 934.213 2334 1.335.991 3,56
Estudid 3.257.997 91,02 3.510.182 11,74 3.667 0,09 6.771.846 18,07
Realizo oficios del hogar 71.877 20 5.666.948 18,95 1.372534 3429 7.111.359 18,97
Esta incapacitado(a) permanentemente para trabajar 8.329 0,23 226.808 0,76 252 360 6,31 487 497 1,30
Estuvo en otra situacion 134.155 375 1.060.696 3,55 382.528 9,56 1.577.379 421
No informa 65.135 1,82 480.505 1,61 165.059 412 710.689 1,90
Total 3.579.469 100 29.800.216 100 4.002.455 100 37.482.140 100

fuente; Dane

5.3.4. Poblacion LGBTIQdéonde todos somos iguales

La poblacion perteneciente a la Comunidad LGBTIQ+ de manera histérica ha sido victima de
discriminacién y violaciones a sus derechos humanos, situacion qudedencadenado una
necesidad colectiva de reivindicar la vulneracién de estos, es necesario destacar que todas las
personas independientemente de su orientacién sexual o identidad de género tienen derecho a vivir
una vida libre de discriminacion y violencidsto implica que deben contar con las mismas
oportunidades y protecciones legales que cualquier otro ciudadano.

Es por esto por lo que, en el Distrito de Riohacha se vienen adelantando acciones para el
reconocimiento de la poblacion LGBTIQ+, esto, con el fin de incentivar procesos organizativos que
permitan la visibilizacion de sus necesidades, como la conformat#ota mesa distrital de
participacion. De manera que desde una Riohacha Socialmente Sana y Sostenible se busca promover
la inclusion, la igualdad, el respeto y la no discriminacién. Esto implica la construccion de entornos
SANQOS, en el que no se ven limhita el ejercicio sus derechos, eliminando las barreras para
garantizarel acceso a los servicios de saltetonocimiento legal mediante el cambio a su nombre
identitario y medidas de proteccién que respalden su proceso de transicion.

Segun el Ministerio de Educacion Nacional de ColorR@BLACION VULNERABEaquel grupo

de personas que se encuentran en estado de desproteccion o incapacidad frente a una amenaza a su
condicion psicologica, fisica y mental, entre otras. Ser vulnerable implica fragilidad, una situacién o
posibilidad de sufrir dafio; una persoaa vulnerable porque carece de los recursos necesarios para
satisfacer las necesidades basicas del ser humano.

La Organizacion Mundial de la Salud (OMS), define a los grupos vulnerables, como esas personas que
padecen de una serie de desventajas derivado de un conjunto de factores sociales y de caracteristicas
juridicas, personales y culturales. Se considera tambignerable un grupo de personas formado

por sujetosque,a causa de su situacion econdmica, su condicion fisica, su nivel educativo, su género

0 su edad necesitan un esfuerzo adicional para integrarse a la sociedad y desarrollarse.

El Departamento Administrativo Nacional de Estadistica DANE, realizé en el afio 2020 un estudio
sobre las condiciones de pobreza en Colombia y lo clasifico de la siguiente manera: El 42.5% de la
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poblacion del pais es pobre, el 30.4% esta en estado de vulnerabilidad, el 25.4% es clase alta y solo
el 1.7% es clase alta. Para el afio 2023 el mismo DANE, publica el informe de las personas pobre
nuevamente esta vez lo clasifica por género donde el 42@%anujeres y el 37% son hombres;
considerando que una persona es pobre en Colombia, cuando por ejemplo un hogar de cuatros
personas debe subsistir con un ingreso mensual menor a $ 1.326.752 y estan en la pobreza extrema
quienes con el mismo nimero de pena debe subsistir con menos de $580.000 mensuales.

Para el mismo afio 2023 el DANE ubica al Departamento de la Guajira, con un 67.4% de pobreza
seguido de Choco con un 63.5%. Con respecto a Riohacha registra un informe en el afio 2018 con un
porcentaje de miseria de 18.22%.

Riohacha para el periodo 202027 presentard un Plan de Desarrollo basado en diagndéstico
realizado con la comunidad atreves de didlogos abiertos, visita puerta a puerta conociendo
directamente las necesidades que presenta el distrito incluyendo la péblakilulta, mujer,
migrante, jovenes, indigenas, LGBTI

El eje estratégico Riohachasocialmente sanaubica esta poblacion en Inclusion Social y
Reconciliacion con grandes apuestas para responder a las necesidades que los grupos vulnerables
presentan en el Distrito de Riohacha, tanto emdaa urbana como rural el objetivo de esta apuesta

es mejorar la calidad de vida de sus habitantes mediante un proceso continuo y multidimensional,
gue requiere de la colaboracién de diferentes actores, incluyendo el gobierno Departamental y
Nacional, la aciedad civil, el sector privado y las instituciones académicas. En este sentido se
requiere trabajar unidos bajo un enfoque integral y sostenible que genere un impacto positivo en la
vida de las personas y en el desarrollo del territorio, para contacoopnunidades mas prosperas y
equitativas. Buscado entonces, proporcionar condiciones y oportunidades que permitan a los
habitantes del Distrito de Riohacha llevar una vida mas plena, saludable y satisfactoria. Describiendo
las poblaciones encontramos:

LA POBLACION LGHEEtas iniciales se han utilizado para denominar de forma inclusiva a todos los
individuos y a las comunidades que se identifican como lesbianas, gays, bisexuales, transgénero o
aquellos/as que tienen dudas acerca su sexualidad y/o identidad de géwerexiste una forma
GgyAOlF RS 2NRSYINJfla fSONrasz |f3dzyla LISNE2YI &
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la larga historiale las reivindicaciones de este colectivo lo reconoce como una comunidad de especial
proteccion y, su lucha contra la exclusién; como una de las causas de indispensable atencién en la
actualidadnumerosas personas LGBTI sufren agresiones fisicas selectivas y violencia extrema
son victimas de palizas, agresion sexual, tortura y asedinato

En muchos paises, las leyes discriminatorias penalizan las relaciones consentidas entre personas
del mismo sexo y las personas transgénero, lo cual expone a las personas LGBT a arrestos,
extorsion, estigma, y en 5 paises, incluso a la pena de muerte [amiogres consentidas entre
personas del mismo sexo.

En la mayoria di®s paiseslas personas transgénero no tienen acceso al reconocimiento juridico
de su identidad de género, o afrontan abusos para obtener dicho reconocimiento. Los nifios y
adultos intersexuales pueden verse obligados o coaccionados a someterse a intervenciones
médicas innecesarias como violacidn de sus derechos humanasel mundial, la mayoria de las
jurisdicciones legales reconocen las dos identidades tradicionales y los roles sociales, hombre y
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mujer, pero tienden a excluir cualquier otra identidad y expresion, sin embalgmos paises que
reconocen, por ley, una tercera variedad.

A nivel nacional se decret6 la Politica Publica Nacional desde mayo de 2018, en un esfuerzo liderado
por el Ministerio del Interior, en el gobierno de Juan Manuel Santos, que fue acompafiado por varios
lideres y organizaciones, que ya contaban con expedanclos escenarios locales. Este documento
tiene por objeto la promocién y garantia del ejercicio efectivo de los derechos de las personas que
hacen parte de los sectordsGBT y de laspersonas con orientacion sexuales e identidades de
genero diversastal como se indica en el decreto 762 de 204€a politicas publicass una
herramientas de transformacién social, que busca persuadir el comportamiento de la ciudadania y
subsanar un problema social; por medio de un proceso integrador, en donde condegsiones,
instrumentos y acciones, encaminadas a resolver una situacion entendida como problemética; al
igual que la Ley 1482 de 2011, Ley antidiscriminacion, que penaliza los actos de discriminacion como
delitos como también la ley 136 del 1994 en d¢icato 91 . Ley 65 de 1993, modificado por la ley
1709 de 1914

Estudios realizados por el DANE, en el afio 2022 informa qu@okmbia la poblacion que se

identifica en la condiciébn de LGBT mayor de 18 afios asciende a 632.000 equivale al 1.3% de la
poblacion manifestando lo que sienten, lo que viven lo que experimentan en el &mbito personal.

9f 5AalGNRG2 RS wWA2KIFIOKFX LINY St 32 uHnmd FANYI
e implementa estrategia de promocion de los derechos y la prevencién de la discriminacion de la
poblacion Igbti, para mejorar su calidad de viday elpioge RS Ay Of dzAAs y QQ

En el afio 2021 se construye Politica Publica de la poblacion LGBTI para garantia de sus derechos, en
el distrito especial turistico y cultural de Riohacha, qusech el reconocimiento de la diversidad

sexual e identidades de género y para la proteccién, restablecimiento, atencién y la garantia y los
derechos dda personalLeshiana, Gais, Bisexuales, Transgeneristas e intersexuales. Con enfoque
Diferencial, Derechos Participativos, Perspectiva intersecciones, orientaciéon sexual y de género,
Fortalecimientoinstitucional a través de Educacion, Cultura, Salud, Deporte, Hacienda, Desarrollo
econdmico, Planeacién, Gobierno.

5.3.4.1 Marco normativo

1 Ley 1482 de 2011,ey antidiscriminacion, que penaliza los actos de discriminacién como
delitos

i DECRETO 762 DE 20@8r el cual se adiciona un capitulo al Titulo 4 a la Parte 4, del Libro 2,

del Decreto 1066 de 2015, Unico Reglamentario del Sector Interior, para adoptar la Politica

Publica para la garantia del ejercicio efectivo de los derechos de las personasejupdrée

de los sectores sociales LGBTI y de personas con orientaciones sexuales e identidades de

género diversas

Decreto 1066 de 2015

Ley 1482 de 201 Xon la que se incluye en el Cédigo Penal, en el articulo 134 A, sanciones a:

"El que arbitrariamente impida, obstruya o restrinja el pleno ejercicio de los derechos de las

personas por razon de su raza, nacionalidad, sexo u orientacién sexual”

1 Ley 1761 de 2015ue establecio el feminicidio como un delito autbnomo, se contempla
como agravante punitivo si se comete en una mujer por su orientacion sexual.

= =4 A
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Decreto 762de 2018"Politica Publica para la garantia del ejercicio efectivo dddoschos
de las personas que hacen parte de los sectores sociales LGBTI y de personas con
orientaciones sexuales e identidades de género diversas."

Acciones y metas

Desde una Riohacha Socialmente Sana y Sostenible se busca promover la inclusion, la
igualdad, el respeto y la no discriminacién. Esto implica la construccion de entornos SANOS,
en el que no se ven limitados el ejercicio sus derechos, eliminando las lsangtraicionales

para garantizar el acceso a tratamientos meédicos y prevencion de enfermedades de
transmision sexual, reconocimiento legal mediante el cambio a su nombre identitario y
medidas de proteccion que respalden su proceso de transicion.

Campafas de supervision, promocion, cooperacion técnica e informacién publica para
acabar con la violencia y la discriminacion contra las personas LGBTI. Creando conciencia
sobre los derechos humanos de este grupo poblacional.

Cumplir con los lineamientos establecidos en la politica puablica, para garantizar los derechos
a la poblacién articulando la ruta de atencion interseccional Igbtig+ migrante y refugiada.

En el Distrito de Riohacha se creé el CONSEJO CONSULTIVO de mujeres, conformado por mujeres de
varios sectores del Distrito de Riohacha, zona urbanay rural.

[ F
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diferente a la heterosexualidad, que es lo que socialmente puede considerarse como normal. Este
rechazo o intolerancia, suele acarrear conductas o actos dendisacion, maltrato, agresion y

abuso

hacia la diversidad, como son las burlas, bullying, ciber acoso y en algunos casos, hasta

violencia fisica, psicoldgica y sexual.

Todos estos actos de discriminacion no solo vulneran los derechos de estas personas a la educacion,
la identidad, libertad de expresion, al libre desarrollo de la personalidad y oportunidad para vivir libre
de violenciay de discriminacion en el ambito [dby privado, también los lleva al suicidio, desercién
escolar y en otros casos, por limitar directamente sus posibilidades de informacion y educacién, a la
automedicacién para su configuracién corporal que sin acompafiamiento de profesionales de la salud
pone en peligro su vida.

Los derechos sexuales y reproductivos son inherentes a las personas, deben ser respetados y
garantizados por todas las personas que participamos de la prestacién de servicios de salud de esta

manera lograremos reducir los aspectos que afectan la atenciGakid a las personas del sector
LGTBI.

Al igual que todos los sereamanos y habitantes del territorio colombiano tienen derecho de recibir

las prestaciones de salud que requieren, para lograr su bienestar fisico y mental, como por ejemplo
recibir informacién oportuna, objetiva y sin ningun tipo de discriminacion frestegsanecesidades;
acceder a servicios que componen el procedimiento de reasignacion de sexo y los servicios que
garantizaran sus derechos fundamentales a la salud, a la identidad sexual y de género, y al libre
desarrollo de la personalidad.
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i Tolera la diferencia, no todos tenemos que ser iguales!

5.5. La familia como institucion fundamental de la sociedad en el distritdRiehacha

Que en el articulo 1 de orden constitucional instituyé a la repubbtambiana en un Estado Social

de Derecho bajo el marco de la Dignidad humana y el reconocimiento del pluralismo social de la
Nacién, con una division descentralizada politica administrativa en sus entes territoriales y por lo
tanto acreedores en el cumpliento de los fines esenciales del Estado entre los que se encuentra
promover la prosperidad general y garantizar el cumplimiento de los derechos fundamentales.
Partiendo del contenidoebntico del principio constitucional en el articulo 5 en que el Estado ampara

a la familia como institucién basica de la sociedad, al igual que en el articulo 7 del mismo orden se
reconoce y protege por parte del Estado la diversidad étnica y cultural s@rimna constitucional.

jdz8 RS | OdsSNR2 | 2 RAfdzOARIFIR2 LRNJ St FNINOdA 2 n
fundamental de la sociedad. Se constituye por vinculos naturales o juridicos, por la decision libre de un hombre

y una mujer de contraer matrimonio o ipla voluntad responsable de conformarla. El Estado y la sociedad
garantizan la proteccion integral de la familia. Cualquier forma de violencia en la familia se considera
RSalGNHzOGADI RS &dz  NY¥2y NI & dz/ A RI dhlel aiticlio84sefialai | y OA 2 y
gue constituye uno de los derechos fundamentales de los nifios tener una familia y no ser separado de ella.

Que con ocasion de la sentencia T 292/2016 de la Honorable Corte Constitucional se establecieron trazos
2AdINNRAO24& LRNJ St 1jdzS asS O2yOSLI¥ids a[l FILYAEfAL Sa
KdzYl y2> ad2RI 1 &shsvitlnedal koo sk Serjudlic yds Bsicadflictos qBe surjan
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sostenimiento y la educacion de los hijos. En consecuencia, tanto el Estada soniedad deben propender

a su bienestar y velar por su integridad, supervivencia y conservacion. Lineamientos que permearon su
NBEO2Yy20AYASY(i2 LRENIGAO2 & 2dINNRAO2 Sy I [/ 2yadAiddL

La familia, que es el elemento natural y fundamental de la sociedad, la mas amplia proteccién y asistencia
LR2aAof Sagdd . RS YIFYSN} NBAGSNYGADE St | NINOdZ 2 wmT
familia es el elemento natural y fundamele la sociedad y debe ser protegida por el Estado. Los hombres y

las mujeres tienen derecho a contraer matrimonio y fundar una familia.

Que el mismo ordenamiento, en el articulo 5 sefiala los deberes del Estado y la Sociedad, siendo ellos:

1. Promover el fortalecimiento de la familia como nucleo fundamental de la Sociedad, asi como, la
elaboracién y puesta en marcha de la Politica Nacional de Desarrollo integral de la familia.

Garantizar el ejercicio pleno de los derechos de la familia y de sus integrantes.

Brindar asistencia social a las familias que se encuentren en estado de indefension o vulnerabilidad.
Dar orientacion y asesoria en el afianzamiento de la relacion de pareja y las relaciones de familia.
Establecer estrategias de promocion y sensibilizacion de la importancia de la familia para la Sociedad.
Proveer a la familia de los mecanismos eficaces para el ejercicio pleno de sus derechos.

Establecer programas dirigidos a permitir el desarrollo arménico de la familia.

Establecer acciones y programas que permitan la generacion de ingresos estables para la familia.
Generar politicas de inclusion de las familias al Sistema General de Seguridad Social.

©WoOoNaArWDN
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10. Las instituciones publicas y privadas que desarrollen programas sociales deberan proporcionar la
informacion y asesoria adecuada a las familias sobre las garantias, derechos y deberes que se
consagran en esta ley para lograr el desarrollo integral deiiefa

11. Promover acciones de articulacion de la actividad laboral y la familiar.

Que, en la democracia participativa, la gestion publica es una accion compartida con la sociedad civil. es
obligacion constitucional del Estado trabajar con los agentes sociales en el disefio, elaboracién, ejecucion y
seguimiento de las politicas, estrategf@eyectos y acciones gue pongan en movimiento las politicas sociales

y los planes de desarrollo. El derecho fundamental de participacion le imprime un nuevo caracter a la gestiéon
publicay las politicas que la orientan. Las politicas publicas somsecgencia, el producto de la interlocucion

entre el Estado y la sociedad civil que actlia a través de sus organizaciones y de las personas a titulo puramente
individual.

Solo el 10.4% de las parejas estan unidas en matrimonio, el 37.6% conviven en union libre, y el 40.6
eran solteros

Estado civil
Casos % Acumulado%
Unién libre 51.461 37,59%
Casado(a) 14.266 10,42%
Divorciado(a) 401 0,29%
Separado(a) de union libre 9.174 6,70%
Separado(a) de matrimonio 1.177 0,86%
Viudo(a) 3.208 2,34%
Soltero(a) (Nunca se ha casado, ni ha vivido en union libre) 55.369 40,45%
No informa 1830 1,34%
Total 136.886 100,00%

Fuente: DANEenso 2018

Casado
-5 2.1%-8.3%
B 220 -55% 0%-21%

P s3%-220%

Unidn libre
s 21%-83%
B oo 55% 0%-21%
8.3%-220%
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Soltero
- 00% 39%-9.3%

Bl 56%-200%  0%-30%
0.3%-15.6%

El promedio de hijos por hogar més representativo es de 2 hijos en 10.213 fasulisgos por 9.510
familias con un solo hijo y 8.925 familias con tres h#asique aun se dan los casos de familias
extensas como antafio, esta tendencia ha ido reduciéndose en el tiempo.

Por pertenencia étnica donde se da las familias mas extensas en la poblacion indigena.

Numero de hijos por familia

Hijos(as) nacidos vivos Casos % Hijos(as) nacidos vivos Casos %

1 hijo 9,510 21,97% 12 hijos 239 0,55%
2 hijos 10,213 23,60% 13 hijos 105 0,24%
3 hijos 8,925 20,62% 14 hijos 58 0,13%
4 hijos 5,303 12,25% 15 hijos 30 0,07%
5 hijos 3,110 7,19% 16 hijos 18 0,04%
6 hijos 2,139 4,94% 17 hijos 1 0,00%
7 hijos 1,350 3,12% 18 hijos 2 0,00%
8 hijos 917 2,12% 20 hijos 1 0,00%
9 hijos 614 1,42% No informa 37 0,09%
10 hijos 449 1,04% Total 43,284 100,00%
11 hijo 263 0,61%

Fuente: DANE Censo 2018
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Familias - Hijos por hogar
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Hogares particulares, por Tipologias de hogar por ciclo de vida
Total Cabecera ceEnif _Rural
poblado disperso
;ﬁéasll)hogares nucleares (Excluye parejas del mismo se 20.188 28.184 3.484 8.52
Hogares con pareja joven sin hijos Total 2.455 L1775 155 525
9 pareja) ) % 6,11 6,30 4,45 6,16
Hogares en etapa inicial Total 7.044 4.363 557 2.124
9 P % 17,53 15,48 15,99 24,93
Hogares en etapa de expansion Total 8.565 5.627 749 2189
g P P % 21,31 19,97 21,50 25,69
Hogares en etapa de consolidacion Total 12.511 8.65 1.124 2.737
9 P % 31,13 30,69 32,26 32,12
Hoaares en etapa de salida Total 7.071 5.882 611 578
9 P % 17,59 20,87 17,54 6,78
Hogares con pareja mayor sin hijos Total 2.542 1.887 288 367
9 pareja may ) % 6,33 6,70 8,27 4,31
Fuente: DANE Censo 2018
Hogares particulares, por tipologias de hogar generacional
Total Cabecera L Rural dispersa
poblado
Totalhogares 50.742 35.757 4.275 10.71
Hogares generacionales Total 19.745 14.803 1.534 3.408
gares g % 38,91 41,40 35,88 31,82
Hogares sin nifios Total 1.703 1.32 155 228
9 % 3,36 3,69 3,63 2,13
Hogares sin generaciones intermedias Total 167 82 21 64
9 g % 0,33 0,23 0,49 0,60
Hoaares sin adultos mavores Total 28.366 18.995 2.486 6.885
9 Y % 55,90 53,12 58,15 64,29
Hogares multigeneracionales Total 761 557 9 125
9 9 % 1,50 156 185 117

Fuente: DANE Censo 2018

Hogares particulares, por tipologias de hogar basadas en relacion de parentesco
Total Cabecera | Centro poblado .Rural
disperso
Total hogares 50.742 35.757 4.275 10.71
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Biparental Total 22.044 14.994 1.984 5.066
Familiar nuclear % 43,44 41,93 46,41 47,30
Moneparental Total 9.118 5.918 589 2.611
% 17,97 16,55 13,78 24,38
Biparental Total 5.166 4.062 617 487
Familiar amplio % 10,18 11,36 14,43 4,55
Monoparental Total 3.912 3.253 295 364
% 7,71 9,10 6,90 3,40
Hogar Familiar sin nicleo Total 2192 1.568 151 473
% 4,32 4,39 3,53 4,42
Hogares Total 8.033 5.725 616 1.692
Hogares no unipersonales % 15,83 16,01 14,41 15,80
familiar Hogares sin Total 277 237 23 17
nucleo % 0,55 0,66 0,54 0,16
Extenso Total 8.215 6.596 814 805
Familiar amplio: % 16,19 18,45 19,04 7,52
Compuesto Total 863 719 98 46
% 1,70 2,01 2,29 0,43

Fuente: DANE Censo 2018

5.6. Discapacidadgualdad deoportunidades parda integracion \

El enfoquediferencial reconoce la existencia de grupos de personas que debido a caracteristicas
particulares afrontan un mayor nivel de vulnerabilidad paeaagr un goce efectivo de derech@n

la cual son reconocidas como personas con discapacidad, la&staalagremiadas por tipos de
Discapacidad segun lo determinala®ey ( | G dzi I NA+F mMcmy RS Hamo aLI2NI YS
flra RAALIRAAOAZ2YSE LI NI IFENFYGATEN St LK Sy2 S2SND

Tipos de discapacidad:

Discapacidadhultiple

Discapacidad auditiva

Discapacidad cognitiva

Discapacidad psicosocial

Discapacidad visual

Discapacidafisica

Discapacidad Sordociega

Personaguridicascuya capacidad deactuaciongire en torno a latenciénde las personas
con discapacidad

gegegeeegee

Frente a los tipos de discapacidad y de afectacion, a julio de 2015, cifras integradas del RLCPCD,
SISPRO y Ministerio de Salud, desde su oficina de promocidn social, reportan que la mayor alteracion
que afecta a las personas con discapacidad en Colorslgbneovimiento del cuerpo, manos, brazos

y piernas, con una cifra aproximada de 394,404 personas, seguida del sistema nervioso con 274,553
personas, los ojos con 162,135 personas, sistema respiratorio y defensa 142,360 personas, oidos
61,479 personas, vozhabla 58,106, sistema digestivo, metabolismo y hormonal 46,467 personas,
sistema genital y reproductivo 17,372 personas, la piel 10,135 personas y otros 11,692 personas
(MSPS, SISPRO, RLCPD, 2017). Estas cifras son indicativas de las tendencies cacicn#hs
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cuales se deben generar analisis y comparativos territoriales para la toma de decisiones en cuanto a
las acciones a desarrollar

Entre las personas con discapacidad incluidas al RLCPD, las principales alteraciones porcentuales,
presentadas son: el movimiento del cuerpo, manos, brazos y piernas (33,5%), el sistema nervioso
(23,3%), los ojos (13,8%), el sistema 4 cardiorrespiratdeae gefensas (12,1%) y los oidos (5,2%).3

La anterior estadistica se mantiene en cuanto a hombres y mujeres y la prevalencia aumenta segun
ciclo de edad (mayores de 60 afios), (2017). Las anteratesaciones coinciden con las principales
dificultadespermanentes que las personas con discapacidad incluidas en el RLCPD presentan en sus
actividades diarias, las cuales son: caminar, correr, saltar (50,2%), pensar memorizar (37,0%), percibir
la luz, distinguir objetos o personas a pesar de usar lentesas ¢28,0%), desplazarse en trechos
cortos por problemas respiratorios o del corazén (25,2%), hablar y comunicarse (20,2%), llevar,
mover, utilizar objetos con las manos (18,7%) y cambiar y mantener las posiciones del cuerpo
(17,0%), una persona puede pres& mas de una alteracién y méas de una dificulta.

Existen brechas histéricas en cuanto a la inclusién de las personas con discapacidad en el Distrito de
Riohacha, lo anterior estd marcado entre otras razones por factores sociales y en ocasiones
institucionales.

Para hacer frente a esta realidad es importante mencionar que los derechos basicos de
independencia y autonomia, los cuales se garantizan con la creacién de condiciones de participacion
en todos los asuntos y sectores. De esta forma avanzaremos en aiticukntidades del nivel
regional y nacional, para que a través de instrumentos de planificacion y presupuestales la equidad
en el uso y disfrutes de sus derechos sociales, deportivos, culturales, laborales y del espacio publico,
para lo anterior se tendréen cuenta los siguientes aspectos.

1. Gobernanza sélida para potenciar la garantia de derechos de la poblacion con
discapacidad: Fortalecimiento del Sistema Distrital de Discapacidad para mejorar la
capacidad de respuesta de la administracion frente a las necesidades de la poblacion, para
tal efecto se realizara una revision exhaustiva de los acuerdos y decretos existentes, asi
misno se crearan metodologias de didlogo y participacién que garanticen la participacion en
términos de inclusion y equidad. Se promovera la reglamentacion y puestamnandel
mecanismo independiente para la promocién, proteccion y supervision del ejercicio efectivo
de los derechos de las personas con discapacidad previstos en la convencién sobre los
derechos de las personas con discapacidad.

2. Cifras confiables para una accion pertinent&e realizaran los esfuerzos y gestiones
necesarias para el funcionamiento de mdgistro Unico distrital de discapacidad y
oportunidades sociales, asi mismo se revisara el proceso de implementacion de certificacion
de discapacidad del registro de localizacién y caracterizacion de personas con discapacidad,
con el objetivo ampliar laobertura en la zona urbana y rural.

3. Educacion y trabajo para la autonomia e independencie realizaran gestiones que
permitan poner en marcha un programa de basqueda activa de nifios, nifias y adolescentes
con discapacidad para garantizar su acceso, participacion, permanencia y promocion en el
sistema educativo desde el nivel prescolar hastda educacion superior. Se pondra en
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marcha la implementacién de los lineamientos de la politica publica de trabajo digno y
decente, promoviendo la ampliacién de la oferta institucional de formacion para el trabajo y
desarrollo humano con un enfoque especial para la poblacién con discapa&dad
articulacion entidades de educacion técnica y profesional.

Accesibilidad para inclusién social y productiva de las personas con discapadiaath
construccién de la oferta para la poblacion con discapacidad se crearan estrategias que
garanticen la accesibilidad al entorno fisico, el transporte, la informacién, incluidos los
sistemas y tecnologias de la informacion y comunicacid®desmpulsaran alianzas con el
nivel nacional y el sector privado para poner en marcha proyectos productivos priorizados
con criterios diferenciales en su oferta que garanticen el acaggersonas con discapacidad.

Para el cumplimiento de estos puntos, se tendrdn en cuentes gestiones e inversiones, priorizando lo

siguiente:

9 Elfortalecimiento de las organizaciones sociales y deportivas de y para personas con
condiciéon de discapacidad.

9 La aplicacion de cursos para profesores y padres de familia en lengua de sefias colombiana,
filotecnia y en derechos sociales y deportivos.

1 Laimplementacién de un sistema educativo inclusivo, integral y en derecho para nifios,
jévenes y adultos con esta condicion, incluidos sus modelos lingUisticos.

1 La participacion del deporte paralimpico, sordolimpico y el paratletismo en los procesos
preparatorios, en eventos clasificatorios y oficiales.

9 El fortalecimiento del sistema de discapacidad distrital en aplicacion de la ley 1145 de 2007

y el decreto 1350 de 2008.

B distrito de Riohacha reportan el registro de localizacion y caracterizacion de ®BDCPCD, con

corte

a diciembre de 2023 las cifras que se citan a continuacién para su analisis y posteriores

decisiones de politica publica.

1 2251 PCD se encuentran en dicho registro

1 En el nivel educativo alcanzado los resultados son: personas menores de 3 afios que no
han accedido al sistema educativo 45; con-@seolar incompleto 105; bésica primaria
incompleta 241; basica primaria completa 142; basica secundaria incompleta 128 basi
secundaria completa 119; nivel técnico o tecnoldgico incompleto 9; nivel técnico o
tecnolégico completo 30; universidad incompleta 5; universidad completa 31; postgrado
incompleto 4; ninguna 713y sin informacion 3.

1 En la actividad principal realizada en los Ultimos 6 meses se reporta que se encuentran
trabajando 96; buscando trabajo 142; con incapacidad permanente para trabajar sin
pension 483; con incapacidad permanente para trabajar con pension 35; estudiando 126;
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realizando oficios del hogar 356; recibiendo renta 1; realizando actividades de
autoconsumo 61 y en otra actividad 255.

El 15% de la poblacion con discapacidad registrada en el RLCPD manifestd pertenecer a un
grupo étnico. De estos, el 72,6% es indigena, el 26,8% se reconoce como Negro,
Afrodescendiente, raizal o Palenquero y el 0,52% como Rrom

En la poblacién caracterizada se identifican las siguientes afectaciones en estructuras o
funciones corporales: Del Sistema Nervioso 418; de los ojos 304; de los oidos 171; los
demas organos de los sentidos (olfato, tacto, gusto), 18; de la voz y elX3dhlsistema

cardio respiratorio 84; la digestion, el metabolismo y las hormonas 35; el sistema genital,
urinario y reproductivo 30; el movimiento del cuerpo, las manos y piernas 498 y la piel, las
uias y el cabello 25.

En sistema de salud el 70% esta en régimen subsidiado, y el 30% en contributivo, ademas
el 50% de la poblacién no le dan insumos médicos para esta poblacion.

el 50 % de la PCD no le dan subsidios de transporte para una cita médica fuera de la ciudad
el 75% de las PCD tiene trabajo informal y el 25% conserva un trabajo formal.

La mayoria de los casos con atscapacidad con 65% es migrante

Segun el censo nacional de poblaciéon y viviendzaaek 2018

1 El 9.30% de la poblacidtel Distrito vive con una persona con discapacidad quanes
promedio de casos de 4719
1 En el auto reconocimiento étnico con dificultades en su vida diaria; en los indigenas el 95 %
no escuchan, el 675 no hablanconversan2935 no ven deerca,de lejos o alrededor, no
pueden mover el cuerp@l9,el 15 no puedemoverse vestirse bafarse posimismo;los
negro mulatoy afrodescendienteafrocolombiano el 255 no pueden escuchar.
1 EI 70% de la poblacién esta dexlarizada y el 30% se encuentran en colegios privados
No Si, con Si, con .
puede mucha | alguna difi(?lljrllta d inf’:roma Total
hacerlo | dificultad | dificultad
. ] _ Casog 187 417 704 4414 53 5775
Dificultad paraQirla voz o los sonidos % 3.24% 722% | 12.19% | 76.43% | 0.92% 100%
Casog 333 316 426 4648 52 5775

Dificultad para: Hablar o conversar

% 577% 5,47% 7,38% | 80,48% | 0,90% | 100,00%

Dificultad para: Ver de cerca, de lejos Casos 159 1163 1965 2439 49 5775
alrededor % 2,75% | 20,14% | 34,03% | 42,23% | 0,85% | 100,00%
Dificultad para: Mover el cuerpo, caminaij €asog 397 870 1002 3452 54 5775
subir y bajar escaleras % 6,87% | 15,06% | 17,35% | 59,77% | 0,94% | 100,00%
Dificultad para: Entender, aprendg Casog 462 290 433 4537 53 5775
recordar o tomar decisiones por si mismo| % 8,00% 5,02% 7,50% | 78,56% | 0,92% | 100,00%
Dificultad para: Comer, vestirse o bafia| Caso§ 321 177 369 4853 55 5775
por si mismo % 5,56% 3,06% 6,39% 84,03% | 0,95% | 100,00%
Dificultad para: Relacionarse o interact] €asoy 223 210 323 4965 54 5775
con lasdemas personas % 3,86% 3,64% 5,59% | 85,97% | 0,94% | 100,00%
Dificultad para: Actividades diarias ¢ Casos 134 366 665 4579 31 S775
mostrar problemas cardiacos, respiratorio| % 2,32% 6,34% 11,52% | 79,29% | 0,54% | 100,00%

Fuente:

DANEenso 2018
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Segun la actualizacion de la politica publica de Discapacidad realizada en el 2019; se identificaron y
expusieron carencias, dificultades, barreras y falta de oportunidades que enfrentan en cotidianidad,
resaltando las que se relacionan a continuacion:

T

En salud, la prestacion del servicio no incorpora el enfoque diferencial, situacién que se
refleja en la ausencia de intérpretes de lengua de sefias para asistencia a citas médicas y
otro tipo de procedimientos por parte de las PcD con discapacidad ayditigaienes
también se les niegan los audifonos. Por otra parte, hay dificultades para la expedicion de la
certificacion de discapacidad y los programas de salud publica, promocion y prevencién no
han sido adecuados y adaptados para las PcD.

En educacién, no se han realizado las adecuacion de disefio universal en las plantas fisicas
de las Instituciones Educativas; hay debilidades en la capacitacion a docentes para
implementacion del decreto 1421 de 2017, asi como para la transferencia de metodologias
y did4cticas adecuadas para la atencion educativa de personas ciegas (tiflotécnicaas,y sord
careciendo de modelos linguisticos e intérpretes de lengua de sefias permanentes para los
procesos de inclusion de la 7 poblacion con discapacidad auditambién es necesario
avanzar en la capacitacion de las PcD para el manejo de las TIC's y la donacién de
computadores para PcD.

Con respecto a los temas de inclusion a la vida laboral y productiva, son muy pocas las
personas con discapacidad que has podido acceder a un empleo formal. Es necesario que se
socialicen a los empresarios las normas que ofrecen beneficios tributarios Igpara
vinculacion laboral de PcD, al igual que desarrollar proyectos de capacitacion y
acompafiamiento, tanto técnico, como de entrega de capital semilla para el desarrollo de
SYLINBYRAYASYG2a & dzyARIFRSa LINRPRdzOG A oldea @
botella en la medida que se desconoce el porcentaje para la asignacion de viviendas a las
PcD en los programas de interés social y las normas técnicas de accesibilidad y disefio
universal para su adecuacion.

En cuento a infraestructura, ademas de ser necesario las adecuaciones para hacer accesibles
diferentes espacios publicos del distrito, es necesario que se pueda contar con una sede
para las organizaciones de PcD.

En deporte, no se tiene continuidad en la asignacion de entrenadores para personas sordas,
0 se contratan personas que ho tienen cercania, ni conocimiento de las PcD. Por otra parte,
histéricamente hay clubes deportivos de PcD fisica, visual y cognitvaaghan recibido

apoyo para contar con entrenadores, dotaciones, ni para su participaciéon en deporte
competitivo. Asi mismo, los escenarios deportivos son escasos y no tienen las adecuaciones
para facilitar la adecuada movilidad de las PcD, tampoco seegamt dotaciones e
implementos deportivos, ni se cuenta con incentivos econdmicos para los deportistas
paralimpicos del distrito.

5.7. Poblacién Victimas del conflicto armadgroceso de pay paz totaf®

De acuerdo con el modelo colombiano de descentralizacion y lo establecido por la Ley 1448 de 2011
y los Decretos Leyes Etnicos 4633, 4634 y 4635 de 2011, sus normas complementarias y la demas

38 Agencia para la Reincorporacién y la Normalizacion (#REIP, Propuestas para la incorporacion de la PPV
con enfoque de soluciones duraderas en los planes de desarrollo terrgatistrito de Riohacha
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normatividad relacionada, las entidades territoriales (EE. TT.) tienen competencias en la provisién de
bienes y servicios a las victimas del conflicto armado.

La Ley 1448 del 2011 y los decretos leyes étnicos asignan competencias expresas a las entidades
territoriales en la financiacion de los ejercicios de participacién de las victimas en su ambito
territorial, la provisién de ayuda humanitaria inmediata, taficiacién de la atencion a las victimas

y de los sistemas de informacion, el auxilio funerario a las familias que no tengan cémo sufragar los
gastos por la pérdida en el marco del conflicto armado y la conmemoracion del Dia Nacional de la
Memoria y la Sadaridad con las Victimas, el 9 de abril de cada afio.

Del mismo modo y en el marco de las competencias de las entidades territoriales con sus ciudadanos,
con otras politicas publicas y con los autos de la Corte Constitucional que declararon el estado de
cosas inconstitucional, los gobiernos locales tienen pmiancias en materia de retornos y
reubicaciones, reparacion colectiva, restitucdmtierrasy reparacion simbdlica.

1. Medidas exclusivas para la poblacion victima del conflicto armado. Programas y
presupuestos especificggmra garantizaestas medidas contempladas por la Ley 1448 del
2011 y sus decretos leyes.

2. Medidas sociales y dirigidas apablacion vulnerable que contribuyen a la superacién del
Estado de Cosas Inconstitucional decretado para la poblacién en situacion de desplazamiento
forzado. Establecer metas proporcionales en los programas sociales en pro de contribuir a la
estabilizaciorsocioeconémica de la poblacién desplazada que habita en su territorio.

3. Medidas individuales y colectivas que aportan a la reparacion. Estan dirigidas a cumplir los
planes propios de la Ley de Victimas y Restituciéon de Tierras, como lo son los Planes de
Retornos y Reubicaciones, Planes de Reparacion Colectiva y Fallostdei®edi Tierra

En La Guajira realizan su proceso de reincorporacion un total de 343 firmantes del Acuerdo de Paz,
de los cuales 240 y 103 mujeres.

Es importante anotar, que en el municipio de Fonseca se encuentra un Antiguo Espacio de
Reincorporacion y CapacitacioAETCR Pondores, donde viven mas de 130 firmantes junto con sus
familias, territorio donde desarrollan sus proyectos productivos y su vida comunitaria.

Igualmente, habitan en La Guajira personas que abandonaron las filas de grupos armados ilegales, y
se encuentran en proceso de Reintegracion Regular, Reintegracion de Justicia y Paz, asi como en el
Proceso de Atencion Diferencial.

La Reincorporacion estd enmarcada en el punto 3 del Acuerdo de Paz.

Situacion de la poblacién victind

Identificaciénpoblacion

% Fuente de todas las estadisticas de victimas: Unidad para las victimas con corte julio 31 de 2023
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Victimas ubicadas
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HECHOS PERSONAS OCURRENCIA PERSONAS DECLARACION
Desplazamiento forzado 43.690 75.669
Homicidio 3.851 7.506
Amenaza 1.216 210
Desapancion forzada 527 1.213
Delitos contra la libertad y la integridad sexual en desarrollo 376 1.111
del conflicto armado
Acto terronista / Atentados / Combates / Enfrentamientos / 180 153
Hostigamientos
Perdida de Bienes Muebles o Inmuebles 168 210
Secuestro B2 171
Lesiones Personales Fisicas 54 75
Lesiones Personales Psicologicas 44 118
Vinculacién de Nifios Nifias y Adolescentes a Actividades 16 6
Relacionadas con grupos armados
Tortura 10 22

Abandono o Despojo Forzado de Tierras
Minas Antipersonal, Municion sin Explotar y Artefacto
Explosive improvisado

Emergencias Humanitarias Estrategia de Caracterizacion
VIGENCIA | TOTAL EMERGENCIAS VIGENCIA HOGARES PERSONAS
2020 13 2020 1.738 7.088
2021 13 2021 2578 9903
ig;i 1?5 2022 5,245 10.384
2023 541 2139

UNIVERSO MEDICION [

17.509 (32,52%)

36.324 (67,48%)
®No Supera ®Supera

Generalidades Planes Intearales de Reparacién Colectiva (PIRC)

NOMEBRE DE LA COMUNIDAD/SUJETO

COMUMIDAD WAYULU DEL CLAM PAUSAYU DE ISIOU Etnico dertificacidn
CONSEIQ COMUNITARIO CELINDA AREVALO - MATITAS Etnico ldentificacion
CONSEIO COMUNITARIO DE CASCAJALITO Etrico dentificacion
CONSEIO COMUNITARIO DE COMUNIDADES NEGRAS, RAIZALES Y Etnico Identificacion
FALENQUERAS LAS AMERICAS

CONSEIQ COMUNITARIO PUERTO COLOMBIA Etnico dentificacion
PUEBLO WIWA Etnico Caracterizacion del Dafo

Generalidades Planes de Retornos y Reubicaciones (RyR)

NOMBRE DE LA COMUNIDAD TIPO FASE
Comunidad indigena Wiwa El Limon Etnico En actualizacion
Mueva Villa Diana Mo étnico En formulacion
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5.7.1.Cémo incorporar la PPV en el plan de inversiones: fuentes de financiacion.

No existe una fuente destinada exclusiva o parcialmente para la financiacion de la politica de
victimas, pero si hay fuentes para financiar bienes y servicios, de los que debe ser beneficiaria la
poblacion victima en el territorio, con base en sus necelgidey de acuerdo con la focalizacion y
priorizacion que respecto a ellas realice la entidad territorial en cada sector de sus competencias.

5.7.2.Estategias frente a la paz total

5.7.2.1.Mecanismos parda Paz Total

a.) El Distrito @rticipad en la implementaciéwle lasAcuerdosParciales queean comunicados por
la Oficina del Consejero Comisionado para la Paz, derivados de las procesos de paz que se adelantan
y tienen incidencia sobre el territor@ raves de sus diferentes programas institucionales

b.) Articulaé con laOficina delConsejeroComisionad@arala Pazlasprocesos de participacion
veeduria ciudadana para la ejecuciénadeiones definidas en desarrollode lasRegiones de Paz.

c.) Promovea, en loscasos en que dkerritorio sea declaradaomo Regiérde Paz, las gestiones
pertinentes con la Oficina del Consejero Comisionado pafalga fin de coordinarse en sus

competencias.

d.) Incluirfd presupuestoparael desarrollode accionesle contribucionalas acuerdos parciales y al
desarrollo de dialogos sociales para la paz, de conforntidadoestablecidcen la 1ey2272 de 2022.

e.) Identificaéd escenarios de vinculacid@® los entes territoriales con las modalidadiesprestacion
del Servicio Social pata PagSSP).
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f.) Articula& laimplementacionde lasacuerdos de paz que se suscrilesmel marco de las procesos
de paz que desarrolla el Gobierno nacional y la implementacién del Acuerdo Final de Paz de 2016,
todos ellos acuerdos que obliganedtado.

5.7.22. Reforma Ruralintegral

a.) Participaf kn las instancias y mecanismgse disefieel gobiernonacional parda puestaen
marchade lasSistemagle ReformaAgrariay Desarrollo Rural de Administraciénlel Territorio.

b.) IncluirQ &l componentede acceso dierrasy formalizaciéry articularlas respectivas acciones con
la Agencia Nacional de Tierras para la formulacion/implementacién de las planes de ordenamiento
social de la propiedad.

c.) ArticulaiQ Eon la Agencia Naciondé TierradANT) pardacilitar losprocesos desaneamiento,
compradirectade tierras al FRISCGl Fondode Reparacionle Victimasla transferenciadirectay
otros mecanismogpara dinamizar loprocesos de comprde tierraspor ofertavoluntaria.

d.) Apoyaa e impulsar las procesos de levantamiento y actualizacion de la informeetiastralen
el marco de lapoliticade catastromultipropdsito. Los enteserritoriales pueden incorporar las
modificaciones realizadas recientemente emdéerente a lanaturaleza y organizacide lagestion
catastral, que otorga mayor fuerzala actualizaciordel catastro, el fortalecimientale las fiscos
locales y elapoyo alas procesos de planeacion y ordenamiento territoriadn perspectiva
intercultural.

e.) Avanzara, en artocualcion con el gobierno departamental y nacional, eanktraccion y
mejoramiento en infraestructura viaterciaria; infraestructura educativa; e infraestructura
productiva (plazas de mercado y centros de acopio).

f.) Formula& acciones que contribuyan a un ordenamiento sostenible, uso responsable de las
recursos hidricoanitigacionde ladeforestaciony de la siembra de cultivos de uso ilicito y demas

acciones que contribuyan ailerre de la fronteragricola.

g.) Apoyaa los procesos de reconversigroductivay de sustituciérde cultivos que garanticeel
transito hacia economiakegales sostenibles.

5.7.23. Nuevos Dialogos en el marco de la Paz Total
a.) Creah escenariogle dialogoconorganizacionesle victimas, autoridades étnicas, la academia, y
medios de comunicacion para poner en marcha expresiones territoriales de politrnarderiay

verdad para la construccion de paz yterepeticion.

b.) Promove& didlogoslocalesy regionalesinclusivos,en el marcode la construcciérde un Pacto
Territorial de rechazoa la violenciay un compromiso de excluside las armas de la politican
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articulacién con la Oficina del Consejero Comisionado de Paz y las entidades del orden nacional
competentes.

c.) Participa& en los procesos de diadlogos y conversacion en el marco de procegaz ¢80Cio
juridicosque sedesarrollano tienenincidenciasobrelas territorios, asi como en implementacion
de los acuerdog compromisos suscritosn articulaciorde la Oficinalel ConsejercComisionadale
Paz.

5.7.2.4 Participacion Politica y Ciudadana

a.) Construia con la participacion de todos los actores politicos una reglamentaaiéel plano
territorial del acceso y el ejercicio del derecho a la oposicion en el marco local por med& de |
instrumentos que correspondan

b.) Construia participativamente una politica que contenga garantias de reconocimiergepgeto
de la autonomia ddas organizaciones sociales; garantlasacceso a informacidégy espaciosle
participacion;garantias paral fortalecimiento; garantiade proteccion; garantade promocion y
garantias para la incidencia.

c.)Incorporaren laspoliticasde caracter territorialel reconocimientade la protesta y la movilizacion
social como herramientas para el ejercicio de derechos.

d.) Articular acciones para el fortalecimiento de instancias de participacion ciudadanateriade
paz,reconciliacidny convivenciacomo son los consejoderritoriales de pazy la articulaciéncon

mesagde victimasy espacios autbnomade organizacioparavictimas detonflictoarmado.

e.) Territorializacién e implementacion de PaliticaPublica de Reconciliacion, convivengiao
estigmatizacion.

5.7.2.5.Garantias de Seguridad
a.)Construiay pordraen marcha Planes Sectoriales de Prevencion, entendidos bemamientas
de planeacion definidasimplementadas por las entidades nacionales y territorigiasla gestion

de riesgos.

b.) Creaay promoveid el desarrollode Comités Territorialege Prevencion, orientados @oordinar
larespuesta rapidastatal alas Alertas Tempranas emitidpar laDefensoria dePueblo.

c.) Construig, difundira y promoveil el ProgramaIntegral de Seguridady Proteccion para
comunidades organizaciones en los territorios.

d.) Articulaé e implementaé las politicas publicas e instrumentos normativos en materia de
seguridad aprobadapor el GobierndNacional, comda politica publicale desmantelamiento de
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organizaciones criminales, Brograma de Proteccion Integral palapoblacionen procesode
reincorporacion, entre otras.

5.7.2.6 Reincorporacion y reintegracion

a.) Desarrolalrd mgramas para vinculaciénaboral, educacién y formacion de personas
excombatientesjncentives parda empleabilidad con ofertas que respondan a sus intereses y con
enfoque diferencial.

b.) Desarrollard pcesosde fortalecimientode capacidadeparala participaciény la incidencia por
parte de liderey lideresas yersonasen reincorporacion y reintegracid@n laplaneaciorterritorial.

c.) Adebntara programasde acceso dienes y servicios en materike educacion, salud, vivienga
otros.

5.7.2.7 .Victimas

Enmarcados en la circular del Departamento Nacional de Planeaciom@®12024, referida los
lineamientos parda inclusionde la politicgpublicade victimas en los planes de desarrollo territorial
20242027, se destacan algunas teméticas relacionadas como

a.) Impulard al desarrollo de sanciongzopias y TrabajosQbras y Actividades con contenido
RestauradoiReparador (TOAR) ordenadas por la Jurisdiccion Especilla Paz (JEP)en el
territorio, con la asignacionde recursosa programas y proyectos quaporten al desarrollo de
sanciones propias o medidas de contribuclareparacion.

b.) Fortaleced la capacidad institucional territorigdara promover el legado de la&Comisiénde
Esclarecimiento de Merdad (CEV) en el territorio.

c.) Fortaleced lascapacidadednstitucionalesy socialesparacontribuir alos procesos de blusqueda
de personas dadas por desaparecidasarticulaciércon laUnidad de BUsquedde Personasladas
por Desaparecida@JBPD).

5.7.29. Aplicara e@foques diferenciales

a.) Avanzaten la transversalizacion de los enfoques de género y étnico en los progranogegtos
de las entidadesterritoriales, y brindar acompafiamientdécnico a lascomunidades étnicay

organizacionesle mujerespara la formulacién, financiaciony ejecucionde iniciativascon este
enfoque.

5.7 3 Estratégicafrente a las victimas
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La promocion de acciones entre los tres niveles de gobierno serd util para la implementacion de la
Estrategia de Corresponsabilidad, en funcién de la atencién y reparacién integral a las victimas

durante el periodo de gobierno.

Estrategia
COMPONENTH MEDIDA ACCIONES
:ﬁg:&i%%n a IZ Garantizar el funcionamiento y el mantenimiento del CentRegional de
. . SRR Atencion a Victimas (CRAV) del Distri
Asistencia y| poblacion victimas
atencion itari . L, o . .
Ayudg Humanitarig Garantizar la atencion humanitaria inmediata a victimas ¢
inmediata, . . .
. desplazamiento y otros hechos diferentes al desplazamiento
(desplazamiento)
Prevencién Temprana | Formular o actualizar el plan de Atencion Integral.
Prevencion Y Prevencion urgente Formular o actualizar el Plan de contingencia
Proteccion Proteccion a personas | Adoptar medidas especiales para personas y colectivos en situacio
colectivo riesgos.
Informacién y| Brindar Informacion y orientacion a las victimas de hechos diferente
orientacion Desplazamiento.
A humanitari . S . o
. yuda_ umanitaria Garantizar la ayuda humanitaria inmediata a las victimas Hechos
inmediata (otros| . .
_ ) hechos) diferentes al Desplazamiento
Asistencia Y N€C
atencion Seguridad alimentaria | Garantizar la frecuencia adecuada de consumo de alimento
1. Gestionar a perpetuidad lugares para inhumacion en caso se hechg
) ) ) desaparicion forzada, (b6vedayratorios etc.)
Asistencia funeraria . - o
2. Garantizar la asistencia funebre en el marco de la emerge
humanitaria
o 1. Vincular a programas de rehabilitacion Fisica y Mental.
Rehabilitacién ) - .
2. Realizar el acompafiamiento de entrega de Regissos.
Implementar acciones reparacion colectiva en el cuatrienio 22027
Reparacion Colectiva | contenidas en los planes de reparacién colectiva en el cuatrienio 2
2027
Retornos y| Apoyar la implementacion de 2 planes detorno y reubicacion en e
L reubicaciones distrito de Riohacha; La Guajira
Reparacion - - - — -
integral Concertar e implementar medidas de satisfaccion (medidas para prese
y honrar la memoria de las victimas)
. L Articular institucionalmente a las entidades del ordefepartamental con
Satisfaccion - . -
competencias en las medidas reparadoras por oferta solicitadas por
SRC que se encuentran en el Distrito de Riohacha, La Guajira que per
una reparacion integral en el marco de los SNARIV territoriales
Plantearacciones que incorporen el enfoque étnico y la implementac
DAE de los Decretos Ley Etnicos para garantizar los derechos de las vic
étnicas en el Distrito.
1. Apoyar los plenarios de la mesa, CJT, subcomités y Comité ejecutiv|
la mesa Municipal d&/ictimas en los componentes que ordena el Articu
59y 60 de la resolucion 01668/2020
S 2. Dar las Garantias para el funcionamiento de la mesgadsicipacion de
Transversal Participacion c o
victimas Distrital
3. Apoyar las elecciones de las mesas de victimas para la vigencia 20
de acuerdo con el protocolo de participacion. Articulo 38 de la Resolug
01668/2020
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5.8. Sistema Local Cuidatfo \

El cuidado es unaesponsabilidad colectiva que recae principalmente en las mujeres y las
comunidades. Crear y fortalecer sistemas locales de cuidado contribuye a la garantia de los derechos
de las personas cuidadoras y organizaciones de cuidado comunitario y el biedaestaronomia de

nifios, nifias y adolescentes, personas con discapacidad y personas adultas mayores. Los servicios de
cuidado y servicios a personas cuidadoras promueven la economia local y el desarrollo territorial

Sistema de Cuidado para la
Vida y la Paz

Educacién, formacién y

Seguridad humana y reconversion laboral

justicia social L
Trabajo digno y decente

Impulso de la economia
popular

5.8.1.Causas

w Existe una limitada infraestructura de cuidado, en especial, en zonas rurales que aumenta el

tiempo de trabajo de cuidado de las mujeres al interior de los hogares y afecta los servicios

de cuidado dirigido a las personas que lo requieren.

Hay una limitada oferta de servicios de cuidado para personas adultas mayores.

Hay una limitada oferta de servicios de cuidado para personas con discapacidad.

Hay una sobrecarga de trabajo de cuidado remunerado y no remunerado en las mujeres y

las nifias porgue se considera un don natural o instintivo.

w Las brechas en el tiempo de trabajo de cuidado entre hombres y mujeres son mayores en las
comunidades indigenas y raizales.

w Las personas cuidadoras, en especial, las mujeres, se ven obligadas a suspender o finalizar
sus trayectorias académicas y laborales por responsabilidades de cuidado.

w Las personas trabajadoras de cuidado remuneradas como las trabajadoras domésticas tienen

deficientes condiciones de trabajo digno y decente.

Hay limitados mecanismos de participacion ciudadana de las personas cuidadoras.

Las normas sociales y estereotipos de género aumentan las brechas entre hombres y mujeres

en el trabajo de cuidado.

e€ee

€€

5.8.2. Problema

Cuidado desatendido para nifios, nifias y adolescentes.

Cuidado desatendido para personas con discapacidad que requieren cuidado o apoyo.
Cuidado desatendido para personas mayores.

Existencia de barreras para la garantia de los derechos econémicos, sociales y culturales de
las personas cuidadoras

egeege

5.8.3. Efecto

40 Orientaciones del sistema nacional de cuidado para formulacién de los planes de desarrollo territoriales,
VicePresidenca de la Republica
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Invisibilizariardel trabajo de cuidado y de las personas que lo realizan.
Aumento de las brechas educativas y de mercado laboral.

Continuacion de mujeres que enfrentan violencias basadas en género.
Aumento de la pobreza.

Nifios, niflas y adolescentes con deficiencias en su desarrollo.

Personas con discapacidad sin estrategias para aumentar autonomia.
Personas adultas mayores con mayores problemas de salud y emocionales

5.8.4. estrategias y acciones que permitan mitigar o fortalecer la tematica

1
1

= =

= —a =

= = = =

= =

Creacion de sistemas locales de cuidado.

Identificacién y caracterizacion de las personas cuidadoras y de las organizaciones de
cuidado comunitario en el territorio

Creacion, ampliacién y articulacién de servicios para garantia de derechos de personas
cuidadoras

Formacion dirigida a personas cuidadoras con instituciones como el SENA

Promocién para la empleabilidad y la generacion de ingresos con Servicio Publico de
Empleo o SENA

Programas de respiro para cuidar de forma temporal a las personas que requieren
cuidado y liberar el tiempo de las personas trabajadoras de cuidado

Atencidn psicojuridica para personas cuidadoras

Creacion, ampliacion articulacion de servicios para atender las demandas de cuidado:
Programas de relevos para la asistencia gratuita temporal al cuidado de personas que
requieren cuidado.

Servicios y programas para el bienestar y cuidado personas adultas mayores.
Programas que promuevan la vida independiente y autonomia de las personas con
discapacidad.

Creacion y articulacion de programas, estrategdiaisjativas para contribuir a que los
hombres participen en las actividades de trabajo de cuidado y sociedad general.
Creacion de alianzas publico populares con organizaciones de cuidado comunitario.
Disefio de programas y/o acciones para el fortalecimiento de las organizaciones de
cuidados comunitarios con enfoque étniep territorial: capital semilla, dotacion,
formacion y capacitacion, etc.

Disefio de modelos operativos para la prestacion de servicios de cuidado teniendo en
cuenta las particularidades de territoriales (ejemplo: manzanas de cuidado, circuitos de
cuidado, etc.).

Ampliacién de cobertura frente a servicios publicos en los territorios (agua, luz y gas)
Fortalecimiento de infraestructura de cuidado para atender las demandas de cuidado y
garantias de derechos de las personas cuidadoras (construcciéon de equipamientos,
articulacion de espacios, multifuncionalidad del uso del territorio).

Creacién de programas para reducir la carga de trabajo de cuidado en entornos urbanos,
periurbanos y rurales (servicios publicos.

Disefar estrategias para la redistribucion del trabajo de cuidado de las personas en
proceso de reincorporacion.
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5.9. HABITANTES DE CALLE

5.9.1. Contextualizacion

Habitante de calle es la persona que hace de la calle su lugar de habitaciébn ya sea de forma
permanente dransitoria,es decir, desarrollan todas las dimensiones de su vida en el espacio publico.
El habitante de calle, es considerado una persona que no tiene techo y es llamado indigentes, y en
los censos suelen ser clasificados como personas sin domicilio fijo.

De acuerdo alCenso de Habitante de Calle 2€A021 efectuado por el del Departamento
Administrativo Nacional de Estadistica! b 9> Sy / 2f 2YoAl &dasS NBIA&AGNI d
KFoAGlryidSa RS OFftfSé¢ o05FySTI HAHMOT nehs d@&®5005 dzS Gy
seguida de Cali donde habitan 4749, y en Culcuta se registran alrededor de 1211 personas en esta
O2yRAOASYE 651 YSS HAHMO D

Los habitantes de calle, son personas que por su situacion se ven expuestos a una serie de
vulneraciones a sus derechos fundamentales. Estas situaciones son las que han motivado el analisis

y estudio en varias oportunidades del tema de habitante de caliparte de la Corte Constitucional,

iniciando desde el afio 1992, con la Sentenes®d, fecha para la cual los habitantes de calle eran
RSY2YAYylIR24&8 GAYRAISYy(iSas¢ 2 AyOfdzaz G4RS&aSOKIof Sats
los afios delimitandeste concepto hasta llegar a la Sentenciz28 de, 2011, abandonando asi las

diferentes términos que en su momento se utilizaron para referirse a esta poblacion, y dando paso a

ddz I Oldzr f RSYy2YAYylI OAsy O2Y2 -@88Bde@0lfil yiS RS 2 Sy O

Asimismo, y atendiendo los Derechos y deberes de los habitantes de calle:

1 Derecho a ser tratado como cualquier ciudadano.

1 Derecho a optar libremente por la calle como su hogar.

1 Deber de respetar la calle como el espacio publico de todos.

1 Deber del Estado de protegerlo en condiciones de indefension o incapacidad de decidir.

i Derecho a que el adicto a drogas psicoactivas sea considerado un enfermo y no un
delincuente.

1 Deber del Estado de tratar la adiccion a las drogas como un problema de salud publica.

1 Derecho a consentir o rechazar cualquier tratamiento médico, psicolégico o social. Decalogo

Derecho a no ser confinado contra su voluntad para tratamiento médico, psicoldgico o social.
1 Derecho a ser protegido por el sistema de seguridad social en salud como poblacién
vulnerable.
1 Deber del Estado de adelantar programas de prevencion y rehabilitacién de esta condicion.

5.9.2. Lienamientos

1 LEY 1461 DE 2013
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Por la cual se establecen los lineamientos para la formulacién de la politica publica social para
habitantes de la calle y se dictan otras disposiciones.

Articulo 1°. Objeto. La presente ley tiene por objestablecer los lineamientos generales para la
formulacion de la politica publica social para habitantes de la calle dirigidos a garantizar,
promocionar, proteger y restablecer los derechos de estas personas, con el propdsito de lograr su
atencion integralrehabilitacion e inclusion social.

Articulo 3°. Campo de aplicacién de la politica publica social para habitantes de la calle. La politica
publica social para habitantes de la calle es de obligatorio cumplimiento para todas las instituciones
del Estado colombiano, segun el marco de compatenestablecidas en la Constitucion Politica y las
leyes que regulan la materia, en cada uno de los niveles de la Administracion Publica.

1 POLITICA PUBLICA SOCIAL DE HABITANTES DE G203 2022

En el afio 2022 se formula la politica publica social de habitantes de call2@8R2a cual, agrupa

el conjunto de intervenciones intersectoriales para para el restablecimiento y garantia de los
derechos de la poblaciéon habitante de la calle en Colompor ello, se centra en la dignidad
humana, el reconocimiento de las capacidades de las personas, la reduccion del estigma y la
discriminacién que existe hacia este grupo; asi como su inclusién en las redes de intercambio
econdémico, politico, social gultural de la sociedad, tanto como factor protector para que las
personas en riesgo no asuman una vida en la calle, como factor integrador para quienes se
encuentran en esa situacion y para quienes la superan.

Dicha politica comprende acciones para cinco poblaciones especificas:

1 Personas en riesgo de habitar la calle, que son aquellas que tienen en su cotidianidad
presencia de factores predisponentes (acceso débil a un lugar donde vivir, pobreza, trabajo
informal, bajo nivel de educacion, entre otros) y precipitantes (desalojovidenda,
desempleo, abandono escolar, consumo problematico de sustancias psicoactivas, entre
otros) para la vida en calle.

1 Personas en calle, que son aquellas que desarrollan las actividades de subsistencia en la calle,
no duermen en ella, pero tienen acceso incierto y débil a un lugar donde vivir.

T Nifios, nifias y adolescentes con alta permanencia en calle, que son aquellos que permanecen
en la calle la mayor parte del tiempo, pero en la noche cuentan con alguna forma de hogar.

1 Nifos, nifias y adolescentes con situacion de vida en calle, que son aquellos que permanecen
en la calle sin redes de apoyo.

1 Personas habitantes de la calle, quienes hacen de la calle su lugar de habitanza permanente

Asi mismo esta se encuentra enmarca en tres ejes estratégicos principales los cuales son:
1. Prevencion de la habitanza en callecuyo proposito es determinar las acciones

intersectoriales e interinstitucionales para evitar que la poblacion en riesgo de calle y en calle
concrete una situacion de vida en la calle, a través de:
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w /[ 2yiSEG2&8 AYyGS3INI R2NBaD
w C2NIFfSOAYASYG2 RS NBRSa LINPGISOG2NI aod

2. Atencion para el restablecimiento de derechos y la inclusion soaiahformado por las
acciones intersectoriales e interinstitucionales que se orientan a restituir y proteger los
derechos vulnerados de las personas habitantes de la calle, a partir de una atencion integral
para la inclusion social; a través de:

C2NIilIt SOAYASY(d2 RS O LI OARIRS& LI N¥ fI AyOft

C2NIFtSOAYASY(l2 RS NBaLdzSadal

w

w a

W tFNIAOALI OAsy LI NY fF AyOfdzaAsy &a20ALf @
w

t N2G0SOOAsys 3IINYYGNF & NBaidlot SOAYASYy G2

3. Articulacion interinstitucional e intersectorial el cual agrupa acciones tendientes a
fortalecer la capacidad de gestion y coordinacion de las entidades gubernamentales para la
prevencion de la habitanza en calle y la atencion integral a la poblacién habitante de la calle,

AyadAddOrzyl ¢

t I
RS

a través de:
w C2NIlftSOAYASYy(d2 RS O LI OARIRSa RS 3SailAsy &
w DS&GAsy RSt 02y20AYASyi(i2d

5.9.3. Situacion en el distrito de riohacha

En el distrito de Riohacha para el afio 2021 segun informacion del DANE se registraron un total 298
Habitantes de la calle, distribuidos de la siguiente manera; el 81,5 % hombres y 18,5% mujeres, los
cuales con mayor incidencia del rango de edad entre(as 24 afios.

Segun este mismo informe las principales razones por las que iniciaron la vida de la calle que,
manifestaron los entrevistados fueron: dificultades econémicas como una de las razones con mayor
incidencia, en segundagar,los conflictos y/o dificultades familiares, luego el consumo de sustancias
psicoactivas y finalmente la falta de oportunidades en el mercado laboral, que evidentemente
dificulta la generacion de ingresos para el cubrimiento de las necesidades basicas.

Por otra parte, se menciona que las actividades laborales que ejerce dicha poblacion en el Distrito
estan relacionadas con el empleo informal, como los son: la limpieza de vidrios en los semaforos,
tocar las llanas de los autos, la venta de dulces, ldeecidn de elementos reciclables entre otras,
ademas otros mencionan que recurren a la mendicidad.

Teniendo en cuenta esta informacién suministrada por el DANE ademés de la observacién directa y
fuentes secundarias de informacién, basandonos en la ley 1641 de 2013 y la politica publica social
20222031 diseflada para atender esta poblacion especial,aaés de los ejes: 2 y 3 que
corresponden a Atencién para el restablecimiento de derechos y la inclusion social y Articulacion
interinstitucional e intersectorial.
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En la actualizada esta poblacion se ha incrementado especialmente con poblacion migrante
venezolana que llegaron sin ningln contacto con poblacion local y que no ha logrado articulrase a
las dindmicas socuales y econdémicas del municipio.

5.9.4. Acciones y proyecciones a futuro

1 Diagndstico de la situacion actudRealizar un andlisis detallado de la situacion actual de la
poblacién habitante de la calle en el Distrito de Riohacha, identificando los principales
desafios, barreras y oportunidades que enfrentan en areas como la salud, educacion,
empleo, seguridad y aeso a servicios.

1 Consultay participacionPromover espacios de consulta y didlogo los habitantes de la calle,
organizaciones de la sociedad civil, autoridades locales y otros actores relevantes para
identificar sus necesidades prioritarias y aspiraciones para el futuro.

1 Definicion de objetivos y meta€Establecer objetivos y metas claras que se deseen lograr en
el futuro en términos de restablecimientos de derechos humanos, e inclusiéon social.

1 Laadquisicién de un hogar de repastonde los habitantes de calle tengan acceso a realizar
sus necesidades basicas y aseo personal, como también a recibir una atencion integral por
medio de un equipo psicosocial, para brindar servicios de asesoria en salud, asuntos legales,
actividades luito recreativas que incluyan talleres educativos para nifios, jovenes y adultos
de esta poblacion.

1 Involucrarlos en los benéficos de los diferentes programas que adelanta el Distrito, el
departamento y la nacién

‘ 6. Pobreza y desigualdad ‘

6.1. IndicePobreza Multdimensional por dimension

La pobreza multidimensional en Riohacha presenta cifras preocupantes, segun eRGEBsz
analfabetismo en la zona rural llego al 41%, y el bajo logro educativisicgeen el area urbana en
36% pero en la zona rural en el 77%.

El rezago escolar se localizé larzona rurakn el 34% vy la inasistencia escolar en el 10% en zona
rural.

La poblacion sin aseguramiento se ubico en el 20%das las areas

El hacinamiento critico en el area urbanas se ubic6 en el 22% pero en la zona rural en el 33%.
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La disposicion final de excretas se ubicé en el 24 % en aldraaa,pero en la zona rural en el 71%,
el acceso a fuentes de agua mejorada en la zona urbana estaba en el 12% y en la zona rural en el 52%

Por su parte el trabajo informal en la zona urbana se ubicaba en el 88% y en la zona rural en el 91%

Condiciones educativas Cabeceras Sf:rt;lesggf’s'ido Total

Analfabetismo 9 41 19
Bajo logro educativo 36 77 48
Salud Cabeceras )(/:?S:;(I)Zisggtr)slido Total

Barreras de acceso a servicios de salud 5 4 5
Sin aseguramiento en salud 20 20 20
Condiciones de la nifiez y juventud Cabeceras 5?::;?35‘;2?3'?0 Total

Barreras a servicios para cuidado de la primera infancia 4 8 5
Inasistencia escolar 6 10 7
Rezago escolar 19 34 24
Trabajo infantil 1 4 2
Condiciones de la vivienda y servicipgblicos Cabeceras gfl?rt;lesgzzid° Total

Hacinamiento critico 22 33 25
Inadecuada eliminacion de excretas 24 71 38
Material inadecuado de paredes exteriores 9 26 14
Material inadecuado deisos 10 66 27
Sin acceso a fuente de agua mejorada 12 52 24
Trabajo Cabeceras )(/:ELT:;?ZisEZ?indO Total

Tasa de dependencia econémica 42 53 45
Trabajo informal 88 91 89

DANE, Censo 2018 (%)
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Indice Pobreza Muldimensional

Trabajo informal

Tasa de dependencia economica

Sin acceso a fuente de agua mejorada
Material inadecuado de pisos

Material inadecuado de paredes exteriores
Inadecuada eliminacion de excretas
Hacinamiento critico

Trabajo infantil

wm‘

mTotal mCentros pobladosy rural disperso m Cabeceras

DANE, Censo 2018 (%)

Indice Pobreza Muldimensional

Rezago escolar
Inasistencia escolar
Barreras a servicios para cuidado de la primera...
Sin aseguramiento en salud
Barreras de acceso a servicios de salud

Bajo logro educativo

T"'"'

Analfabetismo
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mTotal mCentros pobladosy rural disperso @ Cabeceras

DANECenso 2018 (%)
6.1.1. indice Pobreza Multdimensional por pertenencigtnica
A nivel de pertenencia etnica, se observa que el grupo etnico mas golpeado por las pobreza

multidismensioinal es la poblacion indigena en la zona rural que alcaB38d3&b, pero la poblacion
sin pertenencia etnica, la mas golpeada es la urbana con un 71.2%.
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Pobreza Multidimensional por pertenencia étnica

Autoreconocimientoétnico Cabecera Centro -Rural Total
Poblado Disperso

Indigena 13.0% 12.4% 88.3% 29.9%
Negro Afrodescendiente 147% 22.1% 3.8% 129%
Ningun grupo étnico 71.2% 65.2% 6.5% 56.0%
Otros grupos etnicos 0.1% 0.0% 0.0% 0.1%
Noinforma 1.0% 0.3% 1.4% 1.0%
Total 100.0% 100.0% 100.0% 100.0%

Fuente DANEensad2018
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mCabecera Centro Poblado Rural Disperso

Las brehasméaspronunciadas se dan en el desarraimonémicg con un 61%, seguido del acceso a
tecnologias con un 52%, vivienda con un 49% y sergiéldEosy energia con un 45%

Fuente DANE Censo 2018
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