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Resumen

Este articulo analiza la mayor vulnerabilidad de las mujeres en Colombia
y Latinoamérica frente al consumo de sustancias psicoactivas. Se examinan
factores estructurales como la pobreza multidimensional, la desigualdad educativa
y la falta de redes de apoyo social, condiciones que aumentan la susceptibilidad
femenina y comorbilidades en salud mental. Todo lo anterior se vio agravado por
la pandemia de COVID-19. Asimismo, se comparan las prevalencias de consumo
entre mujeres y hombres, identificando patrones diferenciales segin edad y tipo de
sustancia. Finalmente, se presentan conclusiones y recomendaciones de politica
publica, enfatizando la necesidad de enfoques de género y estrategias
interseccionales para reducir esta problematica.

Palabras clave (MeSH/DeCS): Mujeres; Vulnerabilidad social;
Trastornos relacionados con sustancias; América Latina; Salud mental.

Abstract

This article analyzes the greater vulnerability of women in Colombia and
Latin America regarding the consumption of psychoactive substances. Structural
factors such as multidimensional poverty, educational inequality, and lack of social
support networks are examined, conditions that increase female susceptibility and
mental health comorbidities, aggravated by the COVID-19 pandemic. Likewise,
the prevalence of consumption between women and men is compared, identifying
differential patterns according to age and type of substance. Finally, conclusions
and recommendations for public policy are presented, emphasizing the need for
gender approaches and intersectional strategies to reduce this problem.

Keywords: Women, Social vulnerability, Substance-related Disorders, Latin
America, Mental Health.
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Condiciones de vulnerabilidad en Colombia y Latinoamérica
La vulnerabilidad de las mujeres en Colombia y Latinoamérica frente al
consumo de sustancias psicoactivas es un fendmeno multifactorial,
profundamente arraigado en desigualdades estructurales. Es crucial analizar
coémo diversas condiciones socioecondémicas, educativas y de apoyo social
las colocan en una posiciéon de mayor riesgo en comparacion con los
hombres.

Las mujeres, especialmente aquellas que son jefas de hogar, madres
solteras o que pertenecen a grupos étnicos minoritarios, enfrentan tasas
significativamente mas altas de pobreza multidimensional y desempleo. En
Colombia, por ejemplo, las cifras del DANE (Departamento Administrativo
Nacional de Estadistica) han mostrado consistentemente que la incidencia
de la pobreza monetaria y multidimensional es mayor en los hogares con
jefatura femenina, particularmente en zonas rurales y en comunidades
indigenas o afrodescendientes (Departamento Administrativo Nacional de
Estadistica — DANE, 2023). Esta realidad se replica en gran parte de
Latinoamérica, donde la informalidad laboral y la brecha salarial persisten,
limitando la autonomia econdémica de las mujeres y aumentando su
exposicion a entornos de riesgo que favorecen el inicio o mantenimiento del
consumo de sustancias psicoactivas.

En Colombia, segun el DANE (2023), el indice de pobreza
multidimensional (IPM) para las mujeres fue de 12,7%, frente a 10,8% en
hombres. Esta diferencia se acentiia en zonas rurales (22,8% en mujeres vs.
19,4% en hombres) y en regiones como La Guajira, Choco y Vichada,
donde las mujeres indigenas presentan tasas superiores al 40%. A nivel
regional, la CEPAL (2022) indica que el 32,1% de las mujeres
latinoamericanas vivian en situacion de pobreza, frente al 29,7% de los
hombres. Esta brecha se mantiene incluso en contextos urbanos, con mayor
feminizaciéon de la pobreza en hogares monoparentales liderados por
mujeres.

La tasa de desempleo en Colombia en 2023 fue de 12,5% para las
mujeres y 8,1% para los hombres, segiin el DANE en mujeres jovenes (18—
28 anos), el desempleo superd el 19%, y en mujeres afrodescendientes e
indigenas alcanzo niveles ain mas altos (hasta 25% en algunas regiones del
Pacifico y la Amazonia).En América Latina, la OIT (2023) reportd que la
tasa de participacion laboral femenina fue del 51,3%, frente al 74,6% en
hombres. Las mujeres también estdn sobrerrepresentadas en el trabajo
informal y no remunerado, lo que limita su autonomia econdémica, ademas
se asocia menores posibilidades de acceso a servicios de salud, pension y
aseguradoras de riesgos laborales.

El bajo nivel educativo y la no escolaridad son factores de
vulnerabilidad clave. Si bien se han logrado avances en la paridad de género
en la educacion primaria, persisten brechas importantes en la educacion
superior y en la finalizacion de ciclos educativos en dareas rurales o
marginales. Durante la pandemia de COVID-19, la interrupciéon de la
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presencialidad escolar y la sobrecarga de trabajo doméstico y de cuidado
afectaron desproporcionadamente a nifias y adolescentes, aumentando la
desercion escolar en el caso de las mujeres y limitando sus oportunidades
futuras. Un menor nivel educativo se correlaciona con menores ingresos,
peores condiciones de vida y una menor capacidad para acceder a
informacion y servicios de salud.

En Colombia, aunque las tasas de matricula entre mujeres y hombres
son similares en primaria y secundaria, persiste una mayor desercion escolar
en mujeres adolescentes por embarazos no planeados, violencia
intrafamiliar y cuidado de terceros. Segun el Ministerio de Educacion
(2022), en zonas rurales, mas del 20% de las mujeres entre 15 y 17 afios no
acceden al nivel medio de educacion. A nivel regional, UNESCO (2022)
reporta que, si bien la brecha de género en acceso educativo basico se ha
cerrado, ain hay rezagos importantes en calidad educativa y continuidad
académica en poblaciones rurales, indigenas y afrodescendientes.

El indicador de NBI en Colombia para hogares liderados por mujeres
es mas alto que en aquellos liderados por hombres. En 2023, el 18,4% de
los hogares con jefatura femenina tenian al menos una necesidad
insatisfecha, frente al 14,9% en hogares con jefatura masculina (DANE,
2023). La CEPAL (2022) senala que, en la region, las mujeres jefas de hogar
presentan mayores barreras para acceder a vivienda digna, servicios basicos
y saneamiento, particularmente en contextos rurales e indigenas.

Las mujeres indigenas y afrodescendientes en Colombia estan entre
las mas afectadas por multiples condiciones de vulnerabilidad. Segun el
DANE (2022), mas del 60% de las mujeres indigenas en zonas rurales viven
en pobreza multidimensional. Las adolescentes indigenas presentan tasas
elevadas de desercion escolar y embarazo adolescente (superior al 25%). En
América Latina, UNFPA (2023) advierte sobre la triple discriminacion que
enfrentan las mujeres indigenas: por su género, etnicidad y nivel
socioecondmico, lo cual repercute en el acceso a educacion, salud y empleo.

La falta de red de apoyo familiar y social es otro determinante
critico. Las mujeres a menudo asumen roles de cuidadoras, lo que puede
limitar su tiempo y capacidad para construir y mantener redes de apoyo
externas. En contextos de violencia intrafamiliar, desplazamiento forzado o
migracion, estas redes se debilitan ain mas. La estigmatizacion social
asociada al consumo de sustancias en mujeres puede llevar al aislamiento,
dificultando la busqueda de ayuda y el acceso a tratamientos. Las mujeres
que viven en condiciones de precariedad o en zonas de conflicto armado
pueden carecer de estructuras comunitarias solidas que las protejan y las
orienten.

Estas condiciones de vulnerabilidad no son homogéneas, sino que
varian significativamente por regiones, grupos de edad y etnia. En
Colombia, las mujeres en la region del Pacifico, en zonas de frontera o en
areas con presencia de grupos armados ilegales, experimentan mayores
niveles de pobreza y menor acceso a servicios basicos. Las adolescentes y
jovenes son particularmente vulnerables debido a la presion de grupo, la
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experimentacion y la falta de informacion adecuada. Las mujeres indigenas
y afrodescendientes enfrentan una doble discriminacién por su género y
etnia, lo que las expone a mayores desigualdades en acceso a educacion,
salud y oportunidades laborales, exacerbando su riesgo de caer en el
consumo problematico de sustancias.

Consumo de sustancias psicoactivas en mujeres

Aunque el consumo general de sustancias psicoactivas
historicamente ha sido mas prevalente en hombres, las tendencias recientes
en Colombia y Latinoamérica muestran una preocupante reduccion de esta
brecha de género, y en algunos casos, un aumento desproporcionado en la
prevalencia y la severidad de los problemas relacionados con el consumo en
mujeres. Es fundamental analizar las diferencias en patrones de consumo y
las sustancias especificas involucradas (UNODC, 2025; la informacion que
sigue fue tomada del mismo informe).

El alcohol es la sustancia psicoactiva de mayor consumo entre las

mujeres en la region, y si bien la prevalencia sigue siendo mayor en
hombres, se observa un aumento sostenido en el consumo femenino,
especialmente en poblaciones jovenes y urbanas. Patrones de consumo
episddico de embriaguez ("binge drinking") han ganado terreno entre las
mujeres, lo cual se asocia con mayores riesgos para la salud, dada su menor
masa corporal y diferencias en el metabolismo del alcohol en comparacion
con el de la poblacion masculina.
En cuanto al cigarrillo, aunque las tasas generales de tabaquismo han
disminuido en muchos paises, el uso de vapeadores ha surgido como una
nueva preocupacion, especialmente entre adolescentes y mujeres jovenes.
La percepcion de menor riesgo y la diversidad de sabores atractivos
contribuyen a su popularidad, asi como el desconocimiento de la poblacién
frente a sus potenciales riesgos. Los estudios preliminares sugieren que las
mujeres podrian estar adoptando estos dispositivos a un ritmo mas acelerado
que los hombres en algunas franjas etarias, lo que representa un riesgo
emergente para la salud publica.

El consumo de marihuana o cannabis es la droga ilicita mas
consumida en la regidn, y su prevalencia en mujeres también estd en
aumento. Aunque las cifras siguen siendo inferiores a las de los hombres,
se ha observado un incremento en el consumo diario o problematico en
mujeres, lo que genera mayor preocupacion por sus efectos a largo plazo,
especialmente en relacion con la salud mental debido al potencial desarrollo
de psicosis, sindrome amotivacional entre otros riesgos.

Respecto a sustancias como el basuco, cocaina y heroina, si bien la
prevalencia general en mujeres es menor que en hombres, el impacto de su
consumo suele ser mas severo. Las mujeres que consumen estas sustancias
amenudo lo hacen en contextos de mayor vulnerabilidad, como la violencia
de género, la explotacion sexual o la pobreza extrema. Ademads, pueden
desarrollar dependencia mas rapidamente que los hombres, donde la
progresion desde el primer uso hasta la dependencia es mas acelerada.
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Los datos por edad muestran que, si bien el inicio del consumo de
sustancias suele darse en la adolescencia en ambos sexos, las mujeres
pueden enfrentar barreras adicionales para buscar tratamiento debido al
estigma social, la discriminacion, la carga de responsabilidades familiares o
el miedo a perder la custodia de sus hijos. Esto lleva a que, cuando
finalmente buscan ayuda, sus problemas de consumo se encuentren en un
estadio de mayor gravedad y requieran intervenciones mas intensivas.

En Colombia, la prevalencia del consumo de tabaco convencional
evidencia notorias disparidades por género. Segun la Encuesta Nacional de
Consumo de Sustancias Psicoactivas (ENCSPA) 2019, el 43 % de los
hombres entre 12 y 65 afos reportaron haber fumado cigarrillo alguna vez
en su vida, mientras que entre las mujeres esta cifra fue de 24,3 %, lo que
representa una brecha de 18,7 puntos porcentuales. En cuanto al consumo
en el Ultimo mes, la prevalencia fue de 13,8 % en hombres y de 6 % en
mujeres, manteniéndose la diferencia. Entre adolescentes de 12 a 17 afios,
la prevalencia mensual se estimo en torno al 1 %, aunque con limitaciones
de precision estadistica. En Bogota D.C., datos de 2022 muestran una
disminucion leve en la prevalencia de consumo de tabaco en el Gltimo mes
(de 16,2 % en 2016 a 15,6 % en 2022), concentrandose esta reduccion
principalmente en hombres; sin embargo, se observd un incremento del
consumo en mujeres de estrato socioecondémico 1y en el grupo etario de 25
a 34 afos.

Respecto a los cigarrillos electronicos, la ENCSPA 2019 reporta una
prevalencia nacional aproximada de 4,4 % (IC 95 %: 4,2-4,6 %). Entre
escolares, el 27,3 % de los menores de 18 afios manifestdo haber probado
vapeadores y un 12 % reporté6 consumo en el ultimo mes. En poblacion
universitaria, el 37,9 % ha experimentado con estos dispositivos al menos
una vez, mientras que la prevalencia mensual de uso alcanzé el 13,5 % en
hombres y el 10,7 % en mujeres.

En relacion con el consumo de alcohol, la edad promedio de inicio
se sitia alrededor de los 13,4 afios en ambos sexos. En Bogota D.C., se
evidencid un aumento de la prevalencia de consumidores actuales, que paso
de 36,5 % en 2016 a 39 % en 2022, con un incremento sostenido entre
mujeres en todos los grupos etarios. Este hallazgo destaca la necesidad de
reforzar estrategias de prevencion dirigidas a la poblacion femenina, asi
como estrategias para el manejo del consumo problemaético y del trastorno
por consumo de alcohol en esta poblacion. El consumo de sustancias
psicoactivas ilicitas muestra una tendencia de aumento en Bogota D.C. Para
la marihuana, la prevalencia de consumo alguna vez en la vida fue de 7,75 %
en hombres y 3,78 % en mujeres en 2022, frente al 6,8 % y 1,8 %
registrados en 2016, respectivamente evidenciando un aumento en dicha
prevalencia. En el caso de la cocaina, la prevalencia de vida crecid de
4,34 % a 4,74 % entre 2016 y 2022, con cifras similares en ambos sexos. El
uso de tranquilizantes sin prescripcion médica paso de 2,62 % a 3,28 % en
prevalencia de vida, sin cambios significativos en consumo reciente. De
igual forma, el consumo de sustancias inhalables mostré un aumento de
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1,38 % a 1,76 %. En conjunto, la proporcion de consumidores actuales de
cualquier sustancia ilicita en la capital se estima en 4,5 %.

Entre estudiantes escolares, segiin datos del Ministerio de Justicia y
del Observatorio de Drogas de Colombia (ODC, 2022), las mujeres
presentaron mayores tasas de consumo de alcohol, inhalables y
tranquilizantes sin prescripcion médica en comparacion con los hombres.
Ademas, se observa que el consumo de sustancias ilicitas aumenta con la
edad escolar, siendo mas frecuente en grados superiores, aunque con una
tendencia general a la baja posterior a la pandemia por COVID-19. Por
ultimo, se evidencia que la edad de inicio del consumo de tabaco y alcohol
se ha desplazado hacia grupos de mayor edad, fendémeno mas pronunciado
entre los hombres.

A continuacion, se presenta un resumen comparativo que sintetiza
las diferencias de prevalencia de consumo de sustancias psicoactivas entre
hombres y mujeres:

Tabla 1. Comparativo de consumo de sustancias psicoactivas entre hombres y mujeres

Sustancia Mujeres (%) Hombres (%)
Tabaco (vida/mes) 243 % /6 % 43 9% /13,8 %
Vapeo (universitarios, mes) 10,7 % 13,5 %

Alcohol (Bogota, actual)  Similar a hombres (~39 %) —

Marihuana (vida) 3,78 % 7,75 %

Cocaina (vida) ~4,7 % total Similar (~4,7 %)
Tranquilizantes (vida) 3,28 % Diferencia minima
Inhalables (vida) 1,76 % total —

Fuente: Elaboracion propia.

De acuerdo con la tabla 1, se observa que la brecha por sexo es mas
amplia en el consumo de tabaco y marihuana, mientras que en el consumo
de alcohol y cocaina se presenta una diferencia minima. El uso de cigarrillos
electronicos destaca por su magnitud en mujeres jovenes, especialmente en
poblacion universitaria, lo cual subraya la relevancia de este fenémeno
emergente en este segmento poblacional.

Las adicciones (excluyendo el alcohol y el tabaco) representan el
0.8% de todos los afios de vida ajustados por discapacidad (DALY's) a nivel
mundial evidenciando una importante carga de enfermedad; en la region
latinoamericana Chile y Colombia, han mostrado un aumento de la carga
del trastorno por consumo de cannabis, alcanzaron el doble de la tasa global
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de DALY por consumo de cannabis para el afio 2019. Las tasas de YLD
(afios vividos con discapacidad) la mayoria de los paises de América del Sur
mostraron aumento en el trastorno por consumo de anfetaminas, de
cannabinoides y de cocaina, esta tendencia se contrasta con la situacion a
nivel mundial, donde estas mismas tasas vienen en disminucion desde 1990
(Castaldelli-Maia et al., 2023).

Existe comorbilidad entre el consumo de sustancias psicoactivas y
los trastornos mentales, en un estudio en poblacion mexicana que
presentaba consumo de sustancias psicoactivas se reportd que el diagndstico
mental mas prevalente fue la ansiedad con un 10,9%, seguida de depresion
8,7%, las sustancias mas utilizadas fueron el tabaco y el alcohol, las cuales
reportan un aumento en el uso durante la pandemia por COVID 19. La
ansiedad se presentd en las mujeres en tasas mas altas que a los hombres,
especificamente la ansiedad funcional (43% vs. 40,8%) y la disfuncional
(5,7% vs. 4,3%). Asi mismo describen que los hombres tienden a usar y
preferir sustancias categorizadas como recreativas, y las mujeres tienden a
usar sustancias recetadas lo cual guarda relaciéon con lo reportado en la
literatura (Ibarrola-Pefia et al., 2022).

Un estudio realizado a partir de la encuesta nacional de salud de
Brasil describid una relacion de la depresion con el consumo excesivo de
alcohol y menor frecuencia de consumo de frutas y verduras, con una mayor
presentacion de estas conductas dentro del segmento de la muestra con
menores ingresos. En relacion con el consumo de tabaco encontraron que
los pacientes con trastornos mentales se asocian con el tabaquismo intenso,
un mayor grado de dependencia a la nicotina, aumento de los sintomas de
abstinencia y menores tasas de cesacion tabaquica (Barros et al., 2021).

Al revisar por sexo encontramos que las razones de prevalencia
fueron superiores para el consumo de tabaco en mujeres 1.58 en
comparacion con los hombres 1.49, el consumo de alcohol al menos 1 vez
al mes en mujeres fue 1.09 y en hombres 0.82, cuando se reportaba un
consumo mayor a 6 veces por semana este era superior en el grupo de
hombres 2.35 en comparacion con las mujeres, por su parte el consumo de
tipo episoddico severo fue superior en mujeres 1.33 respecto al 0.96
reportado en hombres, lo anterior evidencia una mayor frecuencia de
consumo de tanto de tabaco como de alcohol mujeres brasileras en
comparacion con sus pares varones (Barros et al., 2021).

En poblaciéon peruana se reportd que individuos con depresion
mayor tienen una mayor prevalencia de abuso de alcohol e inicio del
consumo antes de los 18 afios se asocid con una mayor prevalencia de abuso
de alcohol en la edad adulta (Caira-Chuquineyra et al, 2023).

Discusion
Los resultados evidencian patrones diferenciales de consumo
de sustancias psicoactivas entre hombres y mujeres en Colombia, los
cuales coinciden con tendencias descritas en la literatura
internacional (UNODC, 2021; OMS, 2022). En general, se observa

The Journal of Concurrent Disorders, 2025 29



The Journal of Concurrent Disorders, 2025 www.cdspress.ca

una brecha de género persistente para sustancias como el tabaco y la
marihuana, donde los hombres reportan prevalencias
significativamente mayores. Sin embargo, esta diferencia tiende a
reducirse en sustancias emergentes como los cigarrillos electronicos,
cuyo consumo alcanza porcentajes relevantes en mujeres jovenes,
especialmente en poblacion universitaria. Este hallazgo es
consistente con reportes que indican la creciente normalizacion
social de los dispositivos de vapeo, favorecida por la percepcion de
menor riesgo y por estrategias de mercadeo dirigidas a publicos
jovenes y femeninos (Mejia et al., 2019; Gutiérrez & Muiioz, 2020).

El consumo de alcohol, por su parte, muestra una brecha minima
entre hombres y mujeres, lo que sugiere una equiparacion de patrones de
uso en contextos urbanos como Bogotd D.C. Este fenomeno podria estar
relacionado con cambios socioculturales y de roles de género, que han
facilitado la participacion de las mujeres en espacios de consumo social
tradicionalmente masculinizados (World Health Organization, 2024), sin
embargo, el estudio de Barros et al. (2021) en Brasil mostrd un
comportamiento diferente en su poblacion donde las mujeres presentaban
mayores razones de prevalencia de consumo mensual y episodico severo de
alcohol, asi como de tabaco cuando se comparaba con la razon de
prevalencia en hombres. Ademas, la disminucion de la edad de inicio para
algunas sustancias y el desplazamiento hacia edades mayores en otras,
alertan sobre dinamicas complejas de inicio y mantenimiento del consumo,
que requieren un abordaje integral con enfoque de género y atendiendo las
necesidades especificas dentro del grupo en el ciclo vital correspondiente.

En cuanto al consumo de sustancias psicoactivas ilicitas, la
marihuana contintia siendo la droga ilicita de mayor prevalencia, con
incrementos sostenidos en ambos sexos. Si bien las tasas en mujeres siguen
siendo menores, el aumento proporcional entre 2016 y 2022 es mayor en
este grupo, lo que plantea la necesidad de fortalecer intervenciones
preventivas especificas para mujeres adolescentes y jovenes (UNODC,
2021). Por otro lado, sustancias como la cocaina y los tranquilizantes sin
prescripcion evidencian una menor brecha de género, lo cual podria reflejar
barreras diferenciales de acceso o practicas de automedicaciébn mas
extendidas en mujeres, como se ha documentado en otros contextos (Becker
& Hu, 2008).

Finalmente, la persistencia del consumo de inhalables y
tranquilizantes sin prescripcion en poblacién escolar es motivo de
preocupacion, dado el potencial impacto en la salud mental de estos jovenes
por su riesgo de desarrollo de sintomas psicéticos y afectivos, asi como el
riesgo de ir ampliando el consumo hacia otras sustancias psicoactivas. Estos
hallazgos refuerzan la importancia de politicas publicas que integren
enfoques diferenciales de género, edad y territorio, asi como la necesidad
de profundizar en factores culturales y sociales que perpetiian estos patrones
de consumo (OMS, 2022).
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Posterior a la revision de datos tanto a nivel pais como de la region
latinoamericana se respalda la importancia de realizar una busqueda activa
de la comorbilidad con otros trastornos mentales, en especial con los
trastornos del afecto como la depresion o la ansiedad dada su alta
comorbilidad en esta poblacién con problematica de consumo y su mayor
presentacion en la poblacion femenina, esto suma un riesgo adicional en
cuanto a severidad y mantenimiento de los diferentes trastornos por
consumo de sustancias psicoactivas con la necesidad de intervenciones
especificas por parte del talento humano de salud mental para su manejo
(Caira-Chuquineyra et al., 2023; Ibarrola-Pena et al., 2022).

Conclusiones y recomendaciones de politica publica

Las evidencias sefialan que la vulnerabilidad de las mujeres frente al
consumo de sustancias es producto de la interaccion de determinantes
socioecondmicos, educativos y culturales. Se recomienda fortalecer
politicas publicas con enfoque de género, orientadas a mejorar la autonomia
econdmica y educativa de las mujeres, ampliar redes de apoyo social y
disefiar intervenciones de prevencion y tratamiento sensibles a las
necesidades femeninas. Asimismo, es fundamental promover la generacion
de datos desagregados por sexo y etnia, que permitan disefiar estrategias
basadas en evidencia para reducir la brecha de género en la atencion y
prevencion del consumo problematico, asi como de los diferentes trastornos
por consumo de sustancias y sus comorbilidades asociadas.
Ademas de las recomendaciones ya mencionadas en el articulo, enfatizamos
la necesidad de:

3. Fortalecer la Autonomia de las Mujeres a través del Capital Social:

— Disefiar e implementar programas que promuevan la creacion y el
fortalecimiento de redes de apoyo social y comunitario para las
mujeres. Esto incluye espacios seguros de interaccion, grupos de
apoyo mutuo y plataformas que faciliten el intercambio de
experiencias y recursos.

— Fomentar la participacion activa de las mujeres en organizaciones
comunitarias, cooperativas y espacios de toma de decisiones locales.
Esto no solo mejora su capacidad de agencia, sino que también
genera un capital social que actua como factor protector frente a la
vulnerabilidad y el consumo de sustancias psicoactivas.

— Invertir en programas de mentoria y capacitacion que favorezcan un
proceso de empoderamiento a las mujeres, especialmente a aquellas
en situacion de mayor vulnerabilidad (jefas de hogar, madres
solteras, mujeres rurales, indigenas y afrodescendientes). Esto les
permitird acceder a mejores oportunidades y desarrollar habilidades
para enfrentar los desafios socioecondmicos asi como fomentar el
desarrollo de una mayor autonomia econdémica.
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2. Abordar el Enfoque de Interseccionalidad desde la Sociedad y el
Territorio:

— Reconocer que la vulnerabilidad de las mujeres al consumo de
sustancias psicoactivas no es homogénea, sino que se ve agravada
por la interseccion de multiples factores como la etnia, la ubicacion
geografica (rural, fronteriza, zonas de conflicto), las enfermedades
que padecen, la edad y el estatus socioecondmico.

— Desarrollar politicas publicas diferenciadas y contextualizadas que
consideren las estructuras de poder territorial que favorecen la
segregacion y las inequidades contra las mujeres. Por ejemplo, en
regiones como el Pacifico colombiano, o en comunidades indigenas
y afrodescendientes, las mujeres enfrentan una "triple
discriminacion" (género, etnicidad, nivel socioeconémico) que las
expone a mayores desigualdades y, por ende, a un mayor riesgo.

— Impulsar iniciativas que desmantelen las barreras culturales y
estructurales que limitan el acceso de las mujeres a la educacion, la
salud y las oportunidades laborales en estas zonas. Esto implica
garantizar servicios de salud mental y de tratamiento para el
consumo de sustancias que sean culturalmente sensibles y accesibles
en estas comunidades.

— Promover la generacion de datos desagregados por sexo, edad y
etnia, asi como por ubicacidon geografica, para identificar patrones
especificos de consumo y vulnerabilidad. Esto permitird disefiar
intervenciones mas precisas y efectivas que respondan a las
necesidades particulares de cada grupo de mujeres.

— Integrar en las politicas de prevencion y tratamiento del consumo de
sustancias la deteccién y el manejo de comorbilidades en salud
mental como la ansiedad y la depresion, que son mas prevalentes en
mujeres consumidoras. Ofrecer tratamientos integrales donde se
realice el proceso de desintoxicacion y posteriormente segun lo
decida la paciente iniciar un proceso de deshabituacion del consumo
de sustancias psicoactivas.
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