
Caracterizar y evaluar las problemáticas con mayor incidencia en la población habitante de calle, mediante la
aplicación de instrumentos de tamizaje y valoraciones iniciales realizadas por el equipo de psicología y
psiquiatría. A partir de los hallazgos obtenidos, se desarrollarán estrategias de intervención efectivas y

personalizadas que garanticen una atención integral a sus necesidades.

Decisiones
individuales

Condiciones de
salud mental

Acceso a SPA
en calle

Reconocer la relación
con la sustancia

CONSUMO
FUNCIONAL 

Conocer su proveedor, la
sustancia, la dosis y los
espacios de consumo
seguro

Trabajar en la
reducción de

riesgos y daños

Activar rutas de
salud, cuando

amerita

Acompañar y
fortalecer procesos

en territorio

Evaluar y formular
planes de atención

integral

Fortalecer
procesos

ambulatorios

NO centrar el
fenómeno en el

consumo

•650 POSITIVO en detección de
sintomatología relacionada con
salud mental.
•162 NEGATIVA
•10 NO respondieron

•189 RIESGO ALTO de consumo
abusivo 
•229 RIESGO MEDIO
•99 RIESGO BAJO 
•305 refieren no consumir SPA
los últimos 3 meses

•Se aplicó a 60 participantes,
•8 RIESGO ALTO de conducta
suicida
•21 RIESGO MEDIO
•31 un RIESGO BAJO
•Notificación al SISVECOS 

ESCALA DE SAD PERSONASSIST TEST (ASSIST)SELF REPORTING
QUESTIONNAIRE (SRQ-18)
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CONSUMO DE SPA Y HABITABILIDAD EN CALLE

CARACTERIZACIÓN EN SALUD MENTAL - SDIS

ESCUELA DE POLÍTICAS Y ENFOQUES - 3a COHORTE

MÓDULO 5
AVANZANDO EN LA COMPRENSIÓN DEL FENÓMENO DE

HABITABILIDAD EN CALLE, UNA MIRADA TRANSECTORIAL

Contexto social
del consumo

No
patogenizar 

Atender las
necesidades básicas
de la población 

Manejo de situaciones
individuales y
grupales

 Fortalecer proyectos
de vida y
posibilidades de
superación de crisis
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