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SITUACIÓN GENERAL

Continúan los enfrentamientos y bombardeos 
en el lado venezolano en la Victoria frontera con 
Arauquita; se rumora que hoy en el límite con 
el municipio de Saravena hay enfrentamientos y 
salida masiva de población venezolana hacia este 
municipio. Se rumora, la presencia de infiltrados 
en los albergues.

Se presenta múltiple afectación derivada de la 
temporada invernal (incremento de lluvias) y el 
conflicto armado en ambos lados de la frontera. 
De acuerdo con el reporte N°0266 del IDEAM, se 
prevé lluvias persistentes en esta región del país y 
posibles crecientes súbitas en el río Arauca a la al-
tura del municipio de Arauquita, lugar donde se 
están asentando las familias en situación de des-
plazamiento. Hay alerta por inundaciones en las 
veredas la Isla, la Reinera y Cajaros donde se en-
cuentra un punto de albergue, hasta el momento 
se informa afectaciones en cultivos. La Unidad de 

Gestión del Riesgo de Desastres y Bomberos se 
desplazaron a la zona para valorar la situación 
y determinar la necesidad de declarar calamidad 
pública en la zona. 

Se observa una afectación desproporcional en las 
comunidades indígenas que han sido desplaza-
das, debido en su mayoría a los hechos victimi-
zantes relacionados con desapariciones, masa-
cres, ataques, entre otros, que han incrementado 
la vulnerabilidad de esta población.

Se estima continúe el incremento en la llegada de 
personas a los diferentes municipios del departa-
mento, así mismo en algunos de los 19 albergues 
que existen actualmente, se presentan condicio-
nes particulares que incrementan el riesgo para el 
acceso humanitario; la Cruz Roja Internacional ha 
tenido que realizar acompañamiento a algunas 
de estas comunidades.



SITUACIÓN EN SALUD

El Hospital San Lorenzo de Arauquita y el Hospital 
de la Esmeralda, son instituciones de baja comple-
jidad que no cuentan con la capacidad (recurso 
humano, medicamentos, equipos básicos) para 
dar respuesta a los eventos en salud pública que 
puedan presentarse de forma masiva en el marco 
de la emergencia. Bajo esta consideración el Mi-
nisterio de Salud en coordinación con autoridades 
territoriales han definido un plan de acción que 
permita dar respuesta a las necesidades de la po-
blación refugiada, desplazada y de acogida.

Las principales afectaciones en salud observadas 
hasta el momento corresponden a sintomatolo-
gías respiratorias, fiebre, escabiosis, diarrea y otras 
causadas por factor climático y aglomeraciones. 
Persiste una marcada afectación en salud mental 
con estrategias de intervención con enfoque dife-
rencial que permita realizar contención emocional, 
atención en crisis, atención psicosocial. 

En el marco de la emergencia a través de las agen-
cias que realizan acciones en salud (CRC, Ame-
ricares, Primera Urgencia Internacional y OIM) y 
el hospital local se ha logrado un total de 1.049 

POBLACIÓN AFECTADA

atenciones que incluyen medicina general, promo-
ción y prevención, psicología y vacunación.   Ame-
ricares gestiona la ampliación de sus equipos de 
salud a partir de la próxima semana. 

Se continua con la búsqueda activa de casos Co-
vid-19 diariamente por alerta de presencia de 
variante brasileña en Venezuela, a la fecha se re-
portan 19 casos positivos y se han brindado reco-
mendaciones de manejo al interior de los puntos 
en los que se han detectado los casos y en los lu-
gares definidos para aislamiento. Se han tomado 
un total de 371 muestras, procesado 326, con 19 
resultados positivos, 18 pendientes por procesar.

En algunos alojamientos temporales no se cuenta 
con los implementos de aseo y un lugar para el 
adecuado almacenamiento de alimentos, no hay 
en el fluido eléctrico permanente, se observa defi-
ciente manejo de excretas y residuos sólidos, tan-
ques de agua destapados favoreciendo el criadero 
de vectores. Como consecuencia de estas situa-
ciones se pueden presentar eventos de interés en 
salud pública por hacinamiento, estrés, hambre e 
incremento de casos covid-19 por la No adheren-
cia a los protocolos de bioseguridad por parte de 
la población afectada en la emergencia. 

Fuente: UAESA - Arauca

PERSONAS FAMILIAS

ALOJAMIENTOS TEMPORALES19

NIÑOS MENORES DE 5 AÑOS578

Gestantes17 Lactantes119 Adultos Mayores213

Casos positivos COVID - 1919

1.4274.741

371 Muestras



NECESIDADES EN SALUD

• Profesionales de psicología, medicina, 
ambulancias, medicamentos.

• Insumos para alojamientos temporales 
(carpas, cobijas, linternas, colchonetas, 
sillas, menajes, toldillos, baños portátiles, 
lavamanos con jabón líquido)

• Kits de aseo, elementos de protección 
personal, 

• Suministro de agua potable suficiente, 
duchas para aseo personal, tanques para 
almacenamiento de agua.

• Apoyo de talento humano para vigilancia 
comunitaria en los diferentes albergues, para 

detección, toma de muestras y canalización 
de eventos de interés en salud pública 

• Fortalecer estrategias salud mental con 
enfoque diferencial.

• Nutrición especial para niños lactantes y 
mujeres gestantes, controles prenatales, 
entrega de micronutrientes. 

• Zonas delimitadas para personas sin síntomas, 
sintomáticos y confirmados COVID-19.

• Ampliar la cantidad de baterías sanitarias en 
los sitios de albergue principalmente en CIC, 
Colegio Gabriel García Márquez, Cancha de 
Futbol. (Coordinación con sector WASH). 



RESPUESTA EN SALUD

La OPS en co-liderazgo con el Ministerio de Salud 
y Protección Social y las secretarías de salud 
departamental y municipal han venido apoyando 
la coordinación de la respuesta en salud desde 
el Clúster y el PMU Municipal, hasta la fecha 
en el marco de esta acción se han realizado las 
siguientes acciones:

•  Definición de una estrategia diferencial para 
el abordaje de las afectaciones en salud 
mental en la población refugiada, desplazada 
y de acogida. 

• contextualización de la situación actual y 
generación de estrategias de manejo por 
la UAESA y el Plan de Salud Territorial del 
municipio de Arauquita.

• Apoyo en la definición de estrategia de 
vigilancia en salud pública. 

• Definición del canal de información para 
reporte del SITREP. OPS/OMS sigue liderando 
respuesta del sector salud desde GIFMM - 
ELC y enlace con UAESA.

• Se adelanta apoyo con la entrega de 500 
kits de higiene los cuales se entregarán en el 
transcurso de la semana.

• Apoyo con el desplazamiento a territorio 
de un experto en agua y saneamiento y un 
epidemiólogo para facilitar comunicación 
desde territorio y articular respuesta desde 
OPS/OMS.

• Apoyo en la caracterización población 
procedente de Venezuela en alojamientos 
temporales de emergencia. 

Acciones por Instituto Nacional de 
Salud y UAESA

•  Desplazamiento de un equipo de respuesta 
inmediata para orientar acciones específicas 
en vigilancia y notificación de eventos de 
interés en salud pública.

•  Apoyo en la búsqueda activa comunitaria en 
alojamientos temporales, incluyendo la toma 
de muestras para diagnóstico de Covid19. 

•  Apoyo en la implementación de la estrategia 
PRASS: El 30/03/2021 se tomaron 28 
muestras, 26 para diagnostico por PCR y 2 
para detección de antígeno. Se entregaron 
tapabocas N95 y menajes a contactos 
estrechos de casos confirmados.

• En relación con el Programa ETV, se realizó 
un diagnóstico en 17 albergues de las 
condiciones higiénico-sanitarias. Se realizó 
la intervención con insecticida residual a los 
visitados y entrega de aproximadamente 
1000 toldillos impregnados de larga duración 
en los 19 albergues, se realizó búsqueda 
activa comunitaria de casos de malaria 
en 14 de ellos y se tomaron 8 pruebas de 
diagnóstico rápido a personas identificadas 
con picos febriles, 8 reportes negativos para 
malaria.

•  Distribución de los alojamientos por sectores, 
los cuales fueron asignados a un profesional 
del área de vigilancia quien debe mantener 
una comunicación permanente con el líder 
comunitario. Se realizó acercamiento a 
líderes comunitarios, para actualización de la 
información.



Acciones adelantadas Clúster Salud

1. Reunión de coordinación entre el Ministerio 
de Salud (Área de emergencias, Salud Mental 
y Nutrición), Secretaría de Salud Municipio 
de Arauquita y Clúster Salud, en el cual se 
abordaron los siguientes temas específicos, 
dadas las necesidades identificadas con los 
socios y el territorio:

• Socialización del Plan de acción en salud por 
parte de la Secretaría.

• Socialización de capacidades planteadas por 
los socios para la respuesta en salud

• Reforzamiento de los mensajes clave para 
impulsar la lactancia materna en los albergues 
con las mujeres lactantes, el Ministerio dio 
a conocer la estrategia y se identificaron las 
necesidades específicas relacionadas con 
nutrición.

• Articulación para la consolidación de la 
estrategia en salud mental dispuesta para el 
territorio, dada la necesidad manifiesta

• Planteamiento de la estrategia para la 
consolidación de la ruta para activación 
de servicios de salud urgentes, destinando 
liderazgos en los diferentes espacios.

2. Consolidación de capacidades, de acuerdo 
a los diferentes componentes definidos en 
el plan de acción de salud construido por el 
Municipio en el marco del Puesto de Mando 
Unificado (Anexo Matriz)

3. Articulación Clúster SAN para que, de 
acuerdo a competencias y acciones de los 
socios de cada uno de los Clúster, se brinde 
la respuesta en cuanto a las necesidades 
identificadas en nutrición.

4. Definición de estrategia de salud mental 
con la participación de Ministerio de Salud, 
Secretaría de Salud, Americares, Save 
The Children y OPS, en la cual se espera 
desarrollar en los próximos días: Mapeo 
actualizado de socios de salud mental 
(Formulario construido colectivamente que 

registra capacidad de atención y número 
de atenciones), Caracterización de las 
necesidades en salud de la población con 
enfoque diferencial (Ejercicio participativo 
con los actores), Espacio de autocuidado y 
formación en Primeros Auxilios Psicológicos 
comunitarios a líderes seleccionados en cada 
uno de los albergues, Espacio de formación 
de acuerdo a capacidades de los diferentes 
socios para el acompañamiento individual y 
el colectivo ( Grupos de apoyo, promoción de 
factores protectores con Niñez, entre otros), 
consolidación de rutas para la derivación de 
casos, comunicación en la gestión del riesgo 
y definición de reuniones semanales para el 
monitoreo de la situación e identificación de 
factores de riesgo.

5. Se está consolidando con Cruz Roja 
Colombiana y UNFPA las rutas para la 
derivación de casos de salud de acuerdo 
a características de los contextos urbanos 
y rural disperso en donde se encuentran 
los albergues, al finalizar este proceso se 
socializarán con los socios del Clúster para 
que sean retroalimentadas.

6. De acuerdo a los lineamientos del Clúster 
Global se está consolidando con Cruz Roja 
Colombiana un formato de evaluación de 
necesidades en salud, haciendo especial 
énfasis en contextos de múltiple afectación 
que involucren a población Migrante, 
refugiada y retornada.

7. Gestión para la obtención de medicamentos 
de acuerdo a requerimiento de la Secretaría 
de Salud del municipio de Arauquita.

8. Articulación con Donantes y convocatoria a 
nuevos socios que no tienen respuesta en 
Arauca, para que se vinculen a la respuesta 
(International Medical Corps, Patrulla Aérea 
Colombiana, GIZ, HIAS)

9. Se llevarán a cabo reuniones periódicas 
para monitorear la situación y actualizar la 
respuesta, logrando articular la Mesa de 
Salud y el Clúster para la respuesta desde la 
cooperación.



COMPONENTE: Atención Primaria en Salud

COMPONENTE: Salud Mental

ORGANIZACIÓN

ORGANIZACIÓN

AMERICARESl

Premier Urgence Internationa

Servicios: atención por medicina general (2 médicos) enfermería superior (2  Enfermeros Jefes), vigilancia 
en salud pública (1 epidemiólogo), primeros auxilios y pequeñas curaciones (2 auxiliares de enfermería y 
2 voluntarios), restitución de contactos familiares, acceso a llamadas satelital, kits de aseo, entre otros.

Medicina general, atención por enfermería, atención por psicología, 
preconsulta por auxiliar de enfermeria).
Profesional de enfermeria, psicosocial y gestor comunitarias

Atención primaría en salud, entrega de medicamentos e insumos

Se ha conformado un grupo técnico para el desarrollo de la Ruta para la gestión de casos con 
enfoque direncial, priorizando las urgencias de acuerdo a lo establecido en el país (Resolución 
1220 de 2010, Resolución 2566 de 2015 y Resolución 927 de 2017)

Profesional de enfermeria, psicosocial y gestor comunitarias

Profesional de enfermeria, psicosocial y gestor comunitarias

1 profesional psicosocial

Atención de apoyo psicosocial y  
PAP con equipo fijo y movil.

Staff de los diferentes programas, para 
apoyar la oferta de apoyo psicosocial.

Profesional Salud Mental (1 Psicologa)

Profesional Salud Mental (1 Psicologa)

Profesional en Salud Mental

CAPACIDAD DE ATENCIÓN: Por médico 
(Promedio 30- 40 Personas diarias).

CAPACIDAD DE ATENCIÓN: Atenciones grupales.

CAPACIDAD DE ATENCIÓN: De acuerdo a la participación en cada 
espacio, se prevee maximo de personas para atención grupal 20. 

Atención individual de PAP maximo por semana 10.

CAPACIDAD DE ATENCIÓN: 150 
personas diarias entre todos los servicios.

Cruz Roja Colombiana

OIM

Save the children

Americares

Premier Urgence 
International

INTERSOS- CISP

OPS

Cruz Roja Colombiana - UNFPA

OIM

CICR



COMPONENTE: Salud Materno Perinatal

COMPONENTE: Medicamentos

ORGANIZACIÓN

ORGANIZACIÓN

Bajo Convenio con la ESE

Medicamentos de acuerdo a la lista

Suministro de kits de dignidad, de aseo y 
para el recién nacido

Kits de Medicamentos de emergencia

CAPACIDAD DE ATENCIÓN: 100

OIM

OIM

PROFAMILIA

AMERICARES

COMPONENTE: Salud Sexual y Reproductiva

ORGANIZACIÓN

Entrega de preservativos

Entrenamiento en atencion  clinica  de la violencai sexual. 
Coordinadora Territorial.
Donacion de implantes subdermicos, Anticonceptivos de 
emergencias, preservativos y kits Dignidad.

Atenciones Extramural e itinerante por medio de servicios en SSSR, 
Anticoncepción temporal y de larga duración, suministro de preservativos, 
pildoras de emergencia, tamizajes de VIH-ITS. Asesoria en Planificación 
familiar y primeros auxilios psicologicos. IVE primer trimestre, Medicina 
General con suministro de medicamentos básicos esenciales.

CAPACIDAD DE ATENCIÓN: 100 personas

CAPACIDAD DE ATENCIÓN: Mujeres en edad fertil 

CAPACIDAD DE ATENCIÓN:  
25 pacientes  x día

OIM

UNFPA 

PROFAMILIA



COMPONENTE: COVID - 19

COMPONENTE: Agua, Saneamiento e Higiene

COMPONENTE: Otros

ORGANIZACIÓN

ORGANIZACIÓN

ORGANIZACIÓN

10.000 tapabocas desechables (por llegar)
2.000 reutilizables (entregados a la Entodad territorial 
y 500 en actividades realizadas por el equipo

kits unipersonaes de aseo para mujeres y Hombres

Fija. Entrega de Kits de desinfección COVID ( Gel 
antibacterial, Toalla, Jabon, Tapabocas quirugico), Kit 
de Albergue ,Kits de Higiene familiar y Kits Dignidad  
(niñas y mujeres) 

Kits de aseo y bioseguridad (alcohol, jabón, tapabocas, 
guantes), medicamentos basicos.

9000 tapabocas quirúrgicos
100 LT litros de Alcohol Glicerinado
Carpas para el aislamiento

Kits de Higiene

Filtros de Agua y entrega de Toldillos

Entrega de Toldillos

CAPACIDAD DE ATENCIÓN: Mujeres en edad fertil 

CAPACIDAD DE ATENCIÓN: 2.000

OIM

Primera Urgencia 
Internacional (PUI)

Save the children

Patrulla Aerea Colombiana

Patrulla Aerea Colombiana

ACNUR

Samaritan’s Purse 

UAESA

ACNUR

OPS

PROFAMILIA

CAPACIDAD DE ATENCIÓN: En coordinación con 
Bomberos para evitar duplicidad , se entregara en 
los sectores asignados por esta entidad


