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ASOCUPAC

Seis anos ayudando a construir los cuidados paliativos en Colombia

La practica de los Cuidados Paliativos
1uvo sus inicios en 1967 en el Reino Unido,
momento en el que empezd a conside-
rarse el manejo del dolor y el sufimiento en
pacientes que padecion enfermedades
cronicas, ireversibles y ademas dolorosas
fisica, espiitual y emocionalmente. Este
conocimiento poco a Poco trascendio
fronteras y se instald en muchos paises.

En el caso de Colombig, iniciaen 19872
cuando se inaugura en Medellin la primera
clinica pensoda en el alivio del dolor, enfo-
cada en aguellos personas con enferme-
dades avonzadas que se encontraban
en sufimiento. La clinica estuvo bajo la
gerencia del D Tiberio Alvarez Echeveri,
quien acompanaba desde la medicina
alos pacientes con dolor cronico y a sus
fomilics. Ccaloe resaltar que fue la primera
clinica de este tipo no soélo en el pais, sino
en Latinoamérica

Posterior a esto, en agosto de 1996

y fundada por 21 profesionales de
diferentes areas de la salud (medicing,
enfermeria, psicologia y terapia ocupa-
cional), nace en Bogota con la sigla de
ACCP una asociacion que seria pionera
en el desarrollo los cuidados paliativos
en Colombia.

Pero es solo hasta 2014 que los cuida-
dos paliativos reciben dos espaldarazos:
uno por parte del Estado y otro por parte
de la sociedod civil. Es asi como el 8 de
septiembre de 2014, nace en Colombia
laLey 1733 Consuelo Devis Saavedra o
Ley de Cuidados Paliativos que favorece
la implementacion de programas y la
prestacion del servicio y, posteriormente,
el 9 de junio del mismo ano, se inscribe
ante la Camara de Comercio de la
ciudad de Cal;, la Asociacion Cuidados
Paliativos de Colombia, ASOCUPAC.

El nacimiento de ASOCUPAC fue motivado por un grupo
de profesionales de diferentes disciplinas, procedentes de
varias ciudades del pais, unidos con el propdsito de trabajar
por el avance y la integracion de los cuidados paliativos

en todos los niveles de prestacion de salud en Colombia, y
por el desarrollo de politicas publicas, la promocion de la

atencidon domiciliaria, el cuidado paliativo pediatrico y la
formacion basica en cuidado paliativo y manejo de opioides.

Desde el afio 2014, fecha de creacién de ASOCUPAC,

la asociacion estd centrada en la integralidad,
interdisciplinariedad y humanidad; desarrolla actividades
cientificas, académicas y educativas que contribuyen a
mejorar la calidad de vida de los pacientes en Colombia.

Por Luz Angela Garcia Molta

Este nacimiento fue motivado por un
grupo de profesioncles de diferentes
disciplinas, procedentes de varias ciuda-
des del pais, unidos con el proposito de
frabajor por el avance y la infegracion
de los cuidados paliativos en todos

los niveles de prestacion de salud en
Colombia, y por el desarrollo de politicas
publicas, la promocion de la atencion
domiciliario, el cuidado pdliativo pedia-
frico y la formacion bésica en cuidado
paliativo y monejo de opioides.

Desde entonces
ASOCUPAC, centra-
da en la integralidad,
interdisciplinarie-
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dad y humanidad; desarrolla activida-
des cientificas, académicas y educativas
que contribuyen a mejorar la calidad
de vida de los pacientes en Colombia.

Llevando el cuidado
paliativo a todas las regiones

Desde el primer momento ASOCUPAC
determina que los cuidados paliativos in-
tegrales e infegrados en todo el sistema
de salud, incluyendo el primer nivel de
atencion, no son solo un imperativo éti-
co, sino una necesidad inaplazable. En
Colombia, como en muchos paises de
Latinoamérica, los pacientes paliativos,
particularmente aquellos que provienen
de los grupos mas vulnerables y las zo-
nas mas alejadas de los centros ubanos,
no fienen acceso al servicio.

Por esta razén, ASOCUPAC se propuso
levar los cuidados pdliativos a regiones
en las cudles poco se ha oido hablar
del tema, donde el manejo y prescripcion

ASOCUPAC se propuso
llevar los cuidados paliativos
a regiones en las cuales
poco se ha oido hablar del
tema, donde el manejo y
prescripcion de opioides

es precario y donde los
pacientes con necesidades
paliativas tienen limitadas
posibilidades de acceso.
Departamentos como
Arauca, Guaviare, Casanare,
Meta y Huila, se han

visto beneficiados con el
desplazamiento de equipos
integrales de cuidados
paliativos de las mas
reconocidas instituciones
del pais, asociadas a
ASOCUPAC.

de opioides es precario y donde los
pacientes con necesidades paliativas
tienen limitodas posibilidades de acceso.
Departamentos como Arauca, Cuaviare,
Casanare, Meta y Huila, se han visto
beneficiados con el desplazamiento de
equipos integrales de cuidados paliativos
de las mas reconocidas instituciones del
pais, asociodas a ASOCUPAC.

De esta manero, los profesioncles han teni-
do la oportunidad de particioar, a través
de preguntas y experiencios vivenciales, en
tclleres que fortclecen el desarollo de los
cuidados pdliativos en estas regiones, como
parte del ratamiento integral a lo largo de
lavida y vinculando, no solomente a los
Secretarias de Salud Departomentoles, los
FRE Regionales, la Direccion de Enfermeda-
des No Tronsmisibles del Ministerio de Salud
(ENT) y El Fondo Nacional de Estupefacien-
tes (FNE), sino alos profesionales asocio
dos para que transmiton el conocimiento a
quienes mds lo necesiton.

ASOCUPAC trabaia para que las auto-
ridades del mas alto nivel de gobierno
nacional y las secretarias de salud,
coincidan con este planteamiento y
modelo de atencion paliativa integral
al sistema vy se logre llegar a todas las
regiones del pais teniendo un verdade-
ro equilibrio en el acceso.

La apremiante necesidad de
equipos multidisciplinarios
informados y formados

Una de las grandes falencias es la
ausencia de formacion en cuidados pa-
liativos a nivel de medicina general. Esta
necesidad de contar con profesionales
multidisciplinarios informados y formados
en todo el pais, requiere de un programa
de capacitocion a todos los niveles que
inicie a la brevedad desde pregrado. Los
numerosos pacientes en condicion palia-
tiva no pueden esperar més y el acceso
del conocimiento no puede estar limitado
a unos pPocos profesionales.

Debido a ello, una de las lineas estraté-
gicas de ASOCUPAC, tiene que ver con
Qarantizor, asesorar y aCompEanar Procesos
de copacitacion, formacion y educacion

en cuidados pdliativos para todos los
profesiondles involucrados que tienen a
cargo la atencion de los pacientes al final
de la vido, usando como eje principal, la
interdisciplinariedad y el trabajo en equipo.
Se han fimado convenios con reconoci-
dos universidades naciondles, intemacio-
nales y sociedades cientificas, que incluyen
procesos de formacion bdsica de profesio-
nales de la sclud en cuidados paliativos,
mientras se continua promoviendo incluir

los cuidados palictivos como componente
infegral dentro de los programas de edu-
cacion continua en pregrado, en caneras
como medicing, enfermeria, psicologio,
fisioterapia y frabajo social

El proceso actual de implementacion de
la Ley 1733 es una oportunidad para
aumentar y mejorar la atencion a los
pacientes, para dar caracter obligatorio
a la formocion en cuidados paliativos

a todos los profesionales de salud, y
ampliar la prestacion de servicios a lo
largo del teritorio nacional.

ASOCUPAC frabaija en el desarollo del
conocimiento a fravés de cursos, seminarios
y congresos de cuidado paliativo en adul-
tos y pediaticos. Es asi como durante estos
seis anos y bajo la presidencia actual,

se han redlizado dos exitosos congresos
inferacionales que, desde ya, se posicio-
nan como un referente académico para

la participacion, no solo de profesionales
en Colombig, sino de paises como Costa
Rica, Meéxico, Pert, Chile y Argentina. El
fercer congreso se proyecta para el mes
de morzo de 2021 con sede en la ciudad
de Bogotd, Colombia, y nuevamente la
junfa drectiva actual es la encargada de
levaro al éxito.

La gestion que ASOCUPAC ha realizado, ha
pemiido energizar los cuidados paliativos en
Colombiay haceros visbles desde todas sus
linecs de manejo: desde el fema educativo,
pediatico, geidtico, la atencion domiciiario,
hasta las poliicas policas y advocacy: Con
elo se halogrado que se hable un mismo
idiomay se empiece a despertar €l inferés en
los cuidodos pdliativos desde el familiar del
paciente, hasta €l aseguradoy, las PS EPS los
centros de atencion domiciiaria, los centros
dig los asociaciones de pacientes entre ofros



El haberse convertido en catalizadores
del desarrollo de iniciativas y programas,
ha puesto a ASOCUPAC en el ojo de
organizaciones internacionales que pro-
penden por la inclusion de los cuidados
paliativos de paises en desarollo, abor-
dandolos como un derecho fundomental
del ser humano. De esta manera se ha
logrado obtener financiacion para la
ejecucion de proyectos con instituciones
como la Asociacion Intemnacional de
Hospicios y Cuidados Paliativos IAHPC y
Open Society Foundation OPE

Dichas organizaciones, a fravés del
tiempo, se han convertido en mentores
institucionales a quienes la Asociacion
Cuidodos Pdliativos de Colombia-AS-
OCUPAC ha invitado como consejeros y
guias institucionales, al igual instituciones
como Dejusticia, la ODPDH Organiza-
cion Defensa del Paciente y Derechos
Humanos, la Fundacion Cuidados Paliati-
vos de Imbanaco quien fue la institucion
que brindd todo el apoyo para el inicio
de ASOCUPAC vy las mas de 6 institu-
ciones con las que se tienen convenios
de cooperacion mutua firmados.

¢Y cuando se nombra
a ASOCUPAC, usted
en qué piensa?

Paola Marcela Ruiz Ospina, médico
geriatrg, especidlista en cuidados palictivos
y iefe del programa de geriatia y cuida-
do paliativo del SES Hospital de Caldas
presidente por segundo periodo, manifiesta:
“Cuando nomioron a ASOCUPAC, en el
corazén sélo siento alegriay orgullo por lo
oue se halogrado y lo que aun faltg, y un
profundo agradecimiento por haberme per-
mitido hacer parte de este camino. ASOCU-
PAC siempre serG un referente inspirodor
para que valoraremos la vida, ralbaiemos
en equipo, toleremos la diferencia 'y seamos
siempre respetuosos con los ofros”.

“Siento admiracion. ASOCUPAC es una
organizacion que entrd con mucha fuer-
zay le puso energia a la participacion
civil representada en una asociacion
incluyente que le llega a muchas perso-
nas en todos los rincones de Colombia.
ASOCUPAC levanto la voz de los cuida-

dos paliativos en todo el pais a través
de todas las disciplinas y en todos los
niveles”. Afima Liliana de Lima Bohmer
directora ejecutiva de IAHPC.
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Han sido seis anos llenos de aprendi-
zajes, logros y satisfacciones que nos
enorgullecen y nos motivan a seguir
obriendo este camino en pro de quienes

le apuestan a calidad de vida hasta el
Por su parte, Juan Carlos Hemandez final de la vida misma.
Crosso, primer presidente de ASOCU- P
PAC, médico especialista en cuidados 0\5'
paliativos y gerente general del ’ é ﬁ w
Hospice Presentes; referencia que ¢ w
hasta el 2014 el occeso alos cuidados
palictivos en Colombia estaba centrado
en los hospitales de alta complejidad, lo
que representoba cobertura para tan solo
el 1% de la poblocion en condicion de
cuidados paliativos. Seis anos después, ya
se atiende a un 10% de dicha poblacion,
situacion en la que, segun Hemandez, l
ASOCUPAC ha fenido una gron y
alta incidencia. E
Con plena conviccion
Paola Marcela Ruiz
plantea que “Larazon de ser de
los cuidodos paliativos es cele-
brar la vida que hay antes de
morir; celebrarla en medio de una
atencion de calidad y rodeado de
las personas queridas”, y le apuesta a
sequir trabajondo por hacer visibles ” \
los cuidodos paliativos en el pais. ” A ” ~
Considera que la asociacion I ’
es la voz de quienes requieren
cuidados pdliativos, bien sea para
beneficiarse de ellos, como es el caso de
los pacientes, o para implementarlos.

ASOCUPAC trabaja en el desarrollo del conocimiento a través
de cursos, seminarios y congresos de cuidado paliativo en
adultos y pediatricos. Es asi como durante estos seis afios y bajo
la presidencia de la Dra. Paola Marcela Ruiz, se han realizado
dos exitosos congresos internacionales que, desde ya, se
posicionan como un referente académico para la participacion,

no solo de profesionales en Colombia, sino de paises como
Costa Rica, México, Perti, Chile y Argentina. El tercer
congreso se proyecta para el mes de marzo de 2021 con sede en
la ciudad de Bogota y nuevamente la junta directiva actual sera
la encargada de llevarlo al éxito.
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Estudio de caracterizacién ocupacional
de profesionales miembros de ASOCUPAC

|
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En el marco de un acuerdo de coope-
racion entre la Asociacion de Cuidados
Palictivos de Colombia - ASOCUPAC e
lorahim Consumer Behaviors, se dio via
liore a la “Caracterizacion ocupacional
de los equipos de cuidados paliativos”
mediante una investigacion de corte
descriptivo, la cual tuvo como principal
objetivo documentar y caracterizar, con
un enfoque ocupacional y laboral, el
Crupo de Cuidados Paliativos (GCP).

El estudio pemmitio identificar estados
psicograficos y ocupacionales de los
Equipos de Cuidados Paliativos (ECP)
y reconocer aspectos asociados a las
practicas, recursos, condiciones y ocu-
pacionales de los grupos. También fue
posible identificar de manera adicional,
necesidades e intereses de formacion

0,4% en pro del desarrollo y presta-

Risaralda P44
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La asociacion se encuentra presente en 18 departamentos de Colombia principalmente en las
regién Pacifica (45,7%) y Andina (45,3%) con un crecimiento en el Caribe y la Orinoquia* Total=256P

Elaboracién Ibrahim Consumer Behaviors 202
www.ibrahim.com.co

cion del servicio de cuidados
paliativos.

La pertinencia y relevancia de este
estudio se centra en tener una mirada
como subgrupo ocupacional del grupo
de salud. Todo ello con el objetivo final
de disponer de un sistema de monitoreo
sobre las condiciones en las cuales los
GCP desarrollan su profesion en cuestio-
nes laborales, ocupacionales y promo-
ver el desarrollo de comportamientos
seguros y autocuidado que retroalimen-
ten, tanto a las instituciones como a
los profesionales independientes y a las
aseguradoras, sobre las necesidades
especificas de los GCP

El resultado del estudio permite disponer
hoy de un modelo de caracterizacion
con validacion de contenidos a fraves
de jueces expertos, que responde a las
caracteristicas de la dinamica ocu-
pacional de los GCP en aras de una
ampliacion nacional del mismo, 'y dispo-
ner de informacion sistemdatica sobre las
dinamicas de los GCP en el pais.
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Prestan sus servicios a través de instituciones privadas
Los equipos estan conformados principalmente por mujeres.

Pertenecen a los nicleos de conocimiento de ciencias de la salud, humanidades y ciencias sociales.

Se cuenta con un grupo de administracion de la salud especificamente dedicado a la gestion de
programas paliativos (aungque en menor proporcion).

El 93.4% desarrollan su ocupacion en el nivel complementario de atencion y primario.

El 62,9% cuentan con formacion paliativa especifica.

El 29.2% de las instituciones no promueven el autocuidado en los equipos de cuidado paliativo.
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CONGRESO INTERNACIONAL
DE CUIDADQOS PALIATIVOS

Asociacion de Cuidados Paliativos de Colombia

BOGOTA

Marzo 18, 19 y 20 de 2021

Afiliese ahora

ASOCUPAC trabaija en el desarollo de los cuidados paliativos en todos los niveles de prestacion de salud en Colombia.
Su membresia es muy importante para continuar con nuestra mision.

Puede comunicarse con nosotros a:

wwwipaliativoscolombia.org
direjecutiva@paliativoscolombia.org
Cali-Colombia, Sur América

Asociacion Cuidados Paliativos de Colombia
Calle 59 Nte No 3E-52 Barrio La Flora
Movil - WhatsApp 3188032940
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